





'ভুষিকা 1 

আজকাল ফি সরে কিনগরে কি পরীগ্রামে যে লঙক্য 
লোকের ম্বৃত্যু হয়, তাহার অধিকাংশই জর হইতে : "ভাঙার খর 
যধ্যে যধ্যে বিহ্বৃচিকা (কলের! ) আনিয়া অবশিষ্টকে গ্রাস করিতে 
উদ্যত হয় । একে এদেশ স্বাস্থ্য রক্ষায় অমনোযোগী গাহার 
পর দরিজ্রতায় নিপিড়ীত জরা পদে পদে ভাক্তার আনাইয়। 
ঘ]ছন্াযান্য মতে চিকিৎসা! কর! অত্যন্ত ব্যয় লাপেক্ষ ; অভতব 
ই অভাব মোচনার্থ বছ দিধস হইতে বহু অন্বেষণে জাগু 
গারোগাকর ও ফলপ্র” ৯৮ সত [দি 7 - জ্বক ও বিস্ব- 


সাধারণ শিকহ্ববলী | 


রোগ নির্ণয় নাঁহইলে উষধ নির্ণয় হয় না শুতিরাং রোগ 
বিশ গ্রধমেই আবধক । রোগ নিখুর করিবার জা প্লোরীকে 
সান! প্রকাৰ প্রগ, রোগ ভৎপত্তির কারখ ও গুন" 
পুগ্থন্ূপে দ্বিজ্ঞ|সা করিয়া পরে চিকিৎসা পুত্তকের রহিত লক্ষ- 
ণাছি দিলাইয়া উষধ প্রযোগ করা উচিত, আন্দাজে মনগড় 
গুঁধধ ব্যবস্থা কবিলে বোগেব ও উপলম হয লা! অনর্থক" রোগী 
বছছদিন কই পাইফা থাকে । বিশেধভঃ ছোঙিওপ্যান্থিক দ্ধ 
'বস্থা!'তেছে সানা প্রকার রোগে ব)বহাব হয় স্গে কুলে প্রথমেই 
রোগ ঠিক কর! উচিত্ত। 
মাড়ী পরীক্ষ'-বন্ত কোষ হইতে শোনিত ধযনী দিয়া পর্ব 
থে ষেস্থাম দিহণ 
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কাক্প্রাহক কোই হতে ক্ষেপে কোট গমনাগমন বশছ$- 
বিশৌঁধরূপ প্রতীয়মান হয় । নুস্থাবস্থায় শরীর সরল ভাধে 
খাকফ্চিলে শন্ষ স্পঃ বোধগম্য হয়। জআন্ুস্থ অবস্থা রোগীকে 
চিৎ্ভীাবে শয়ন কবাইয়া রোগীক বক্ষের বাম ও দক্ষিণ পার 
পৃত'লেশে উ্ হস্ত্র বসসইঘ। অপবাংশে কর্ণ দিয়া রক্তের গমন 
গমন গড়ি বিশেষ রূপ শ্রবণ করিষয গ্লেখিবে । কাশরোগ, ফুষ- 
ফুষ প্রদাহ, বাধূননদী ভূজ প্রদাহ প্রন্ৃতি বোগে নান! গুকাধ 
শব শ্রুত হওয়1 যায যথাস্থানে মেই দমুদয় বর্ণিত হইবে । 

স্ষধ ব্যবহাব--হে[বিওপ্যাথিক উবধ লমূহ টিচার বা 
আরক, বড বটিক ব1 পিজিউলস, ছোট বটিক1 বা গ্রধিউলন এবং 
চূর্ণ বা টিটুবেশন রূপে ধাবহৃত হয়। প্রত্যেক উধধের পর মে 
অঙ্কপাত্ত আছে তাহাই ওষধেক ভাঈলিউসন বা। ক্রম ১ গ্রাথমততঃ 
কোঁন ডাইলিউপসন ব/বহার করিতে হইবে তাহা স্থির করা 
কর্তব্য । সাঁধাবণতঃ তরুণ পীড়ায শষ ও ৬ণ্ত ক্রম ব্যবহার 
হইয়া! থাকে। পূর্ণ বন্ধ অর্থাৎ ১৫ বৎসরেব উপর হহতে এক 
এ্ফাটা (শিশির মুখে কর্ক দিষা কিন্বা ফৌট] ঢাল] যন্ত্র দার] 
ফৌটা “ফলিবে ) বযসেব অল্তান্থসাবে এক ফৌট] ছুইবারে বা 
ভাবিবাবে খাইতে দিবে । সকল আরকই পরিষার একছটাক 
লে মিশাইয়া খাইবে । পিলিউলল গছিবারে ছুইটা ও গ্লবিউ- 
লগ প্রতিবারে আটটী ও টিটুবেশন প্রতিবাবে এক গ্রেণ বা জর্দ 
পভ পরিমাণে মুখে ফেলিয: জল দিয়! খাইবে। বালকের পক্ষে 
উপরোক্ত মাত্রীৰ জদ্ধ ভাগ ও শিশুদের পক্ষে সিকিভাগ 
ধ্িয়োজা। অর্থাৎ এক ফৌটা ওষধ এক ছটাক জলে মিশ্রিত 
রুরিছ্ধ! পুরণ বরক্ষকে একবারে দিবেন; ভা! দুইবার বালক 
প্িগাজ ও চাকিকার শিশু দিগগকে দিলে কি ও সিকি মাজা 
ছেন্য়া ছঁুবে। বালকদিগকে বড় বটিকা গ7বারে একী ও 
ছাট বটিকণ প্রতি বাবে চাবিটী ও চূর্দ অর্ধ গ্রেণহিসাবে দেওয়া 
জায়) শিশুদের উহ্বাব অর্ধ মান্রী, আবশ্তক মতে বটিক দলে স্ব 
ফরিগ্া! দেওয়া! যাঘ। পীড়া বঙ্ধিত ভবন্থায় প্রত্যহ তিন ছানি 
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বার; আঁবো বৃদ্ধি হইলে দুই ঘণ্ট| এক ঘণ্টা, অদ্ধ ঘণ্টা এমনকি 
দশ পোনের মিনিট অন্তর বধ ব্যবহার করা যায়। ওলাউঠ। 
সান্লিপাতিক জর ও মব্তিকফ মেরুদ্ডি জ্বরে দশ পনের মিনিট ও 
অদ্ধ ঘটান্তর ওষধ প্রয়োগ করা যায়। বিহৃটিকা রোগের 
প্রাবছে প্রতি দান্তেব পব এক এক মাত্রা ওষধ প্রয়োগ করা 
উচিত । উপবে যাহ) লিখিত হইল তাহ সাধাবণ নিয়ম; ওষধেব 
মাত্রা পবিমাঁগ বাব ও পময নির্দেশ কব অনেকটা চিকিৎনকেব 
বিবেচন1 ও অভিজ্ঞতার উপব নির্ভব কবে । 


কাচের, পাথরেব, চিনামাটি ও মৃৎ্পাত্রে বধ সেবন কর! 
উচিত , কোন প্রকার ধাতব পাত্র যথা পিল কাসা টিন বা দস্তা 
পান্রে গুধধ সেবন করা উচিত নয়। প্রত্যেক ওষধের জগ্ঠ 
বস্ত্র পান্ধ ব্যবহাঁব করিবে, অভাবে এক ওঁধধ ব্যবহাবেব পব 
সেই পাত্রটা উন্তমকূণে জলদ্বারা ধোৌঁত কবিয! না লষ্টলে পুন- 
বায় ব্যবহার কবা অন্থচিত। কোন অনাবৃত পাত্রে গুঁধধ দেওয়া 
হষঈটলে তাহা! পবিষাব কাগজ বা কাচেব ও মাটিব পাত্র দ্বারা 
আবৃত ব'থা উচিত । 


হোমিওপ্যাথিক ওধবের পক্ষে পরিফত জল একাস্ত প্রষে 
ভন। ওধধের জনা ঘেজলব্যবহার কর] হয তাহ! পরিশ্রুত 
“ডিল ওষাটাব" জল হইলে ভাল হয। পল্লিগ্রামে পবিশ্রু 
ছল পাওয়। যায ন) দেই জন্য প্রথমে জল উত্তমরূপে পিপি 
করিষ। তপবে তাহ! ফিলটাবৰ কবিষা লইলে চলিতে পাবে । 
ত্বল্প মূল্যে ফিলটার কিনিতে পাঁওষা যায়। রোগীকে 'ফিকটার 
কর] জল ব্যতীত অন্য জল ব্যবহার কবিতব না । 


হোমিওপ্যাথিক ওষধ সমূহ অতি পবিষার গন্ধ শুন্য স্থালে 
যেখানে বৌদ্রেব উত্তাপ না লাগে সেইখানে যত্্ পূর্বাক রাখা 
উচিত; কপুব, আতব বা কোনরূপ ন্ুুগন্ধি দ্রব্য বা! উগ্রগন্ধ 
বিশিই দ্রব্য সেখানে রাখিবে না। খুধধ বাবহার কালীন 
বোগীকে অগ্ল, গরম ম্পলা, আদা, লঙ্ক', কপূর দিতে নিষেধ 
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করিবে | ধুমপানের অভ্যাম থাকিলে ধধ সেবনের অন্ধ ঘণ্টা 
পূর্বে বা পরে ধুমপান কর উচিত । 

খাহারা গৃহস্থ লোক টিকিৎ্সফ 'নছেন। তীঙারা কোন 
রোগ চিকিৎসা কালে বিশেষ গভর্ক ছইয়। রোগীর অবস্থা 
গুলি বিদেষরূণে জা হইয়। পুক্তক দৃঠে রোগের লক্ষণের 
লহিত মিলাইয1 ষধ ব্যবহার করিবেন ঃক্পাপনার মনে বা 
আসিবে তাহাই ব্যবস্থা করিবেন ন1 াহ! হইলে বিপরীত 
ফল দর্শিয়! থাকে, 1কোন ওষষ দীর্ঘ কাল ব্যপিয়া ব্যবহার 
করা উচিত নয -কযষথন যে লম্ দৃষ্ট হইবে তখন সেই 
লক্ষণের প্রতিষেধক ওুঁধধ বাধহার কব) উচিত । 


ফোষেন্ট- কোন পাতে উ্জল রাঁথিযা ভাহাতে প্রানেল 
বা কম্বল নিক্ষেপ কবতঃ উত্তমরূপে জল শূন্য কবিষা বোগাক্রান্ত 
স্থানে ৩*1৪* মিনিট কাল পুনঃ পুনঃ উ্ণ উষ্ণ বসাইবা তাহার 
ম্বেদ লাগান উচিত । পুরু বোতল কিম্বা শিশিব মধো উ্জল 
পুরিষা আক্রান্ত স্থানে বুলাইবে এইকপে আবঞ্জিয জয়ের, ছাষ 
ও বসন্তেব স্ফোটক সকল নির্গত হয় গ্রেবং বিহ্ৃচিকা রোগগ্রন্থ 
(রোগীর সর্ব শরীঁব হিযাঙ্গ হইলে এইরূপ প্রযোগে অনেক উপ. 
কার দর্শিয়াথাকে। 

ফলটিষ-_-কিঞ্িৎ পরিমাণে মসিনা বাটিযা কোম পাকে 
বাখিয়া উত্তপ্ত কবত: একথগ্ড বন্ত্রে ঢালিষা সেই বগ্্র ফোভাজ 
ফরিযা পাঁড়িত স্থানে লাগাইবে। লৌঙ কটাছে অর্ধ সের 
গমের ভূষি ভাজিথা একখণ্ড ফ্রানেলের মধ্যে রাখিয়া সহ 
দেওয়া যায়। 

পিচকাবী__কোইবদ্ধ বশত; অত্যান্ত যন্ত্রণা হলে অর্দসের 
উষতূ্ক জলে সাধান গুলিধ। কিন্বা গ্লিসিবিন দ্বাবা! এনিম! সিরিঞ্জ 
সহযোগে মলদ্বার দ্বা পিচক্কারী করিবে। 





বা 
রোগীর পথ্য। 


খালিদিদ্ধ_অর্জধলের জলে কিঞ্চিৎ পরিমাণে বানি দিয়! 
অগ্নির উত্তাশে সিঙ্ব করতঃ তরল থাকিতে নামাইয়! ভাহাতে 
অলপ পরিমাণে ভৃদ্ধ চিনি বা মিশ্র মিশ্রিত করিয়া রোগীকে অপ 
অল্প পরিমাণে খাইতে দিষে। 

মাগুদানা-_ উপরোক্ত নিয়যে প্রস্কত করিয়' রোগ বিশেষে 
ছৃপ্ধ মিশ্রিত করিয়| দেওয় যাইতে পারে । 

এ্ররোকট _অর্ধসের জলে থক কীচ্চা পম শণে এরারুট দিয়া 
সিদ্ধ করতঃ তাহাতে লবন দিয়! বিহ্ৃচিকা', প্রভৃতি রোগে দিবে। 

গদ নিষ্ধ-_কিঞ্চিৎ আরব দেশীয় পরিফার গ্দ দেড় গোয়া 
জলে যিশ্ধ করিয়া মলমল বপ্্র ঘারা ছকিয়া ভাহাতে কিঞ্চিৎ 
মাত্র মশি দিয়া সর্দি, খাসনলী প্রদাহ ও শ্লেশ্মিক বিললী প্রদাহ 
বোদীকে পানার্থ দিবে । 

ভাতের মণ্ড--দ্াদখানি চাউল উত্তমরূপে সিদ্ধ করিয়। 
পাতলা বন্ত্র দ্বার! ছাকিয়া, এধাদালপাতার ঝোল বামৎদোর 
ঝোল দিয়? উদরাময় ও বিশ্থৃচিকা আবোগ্য অবস্থায বিবেচনা 
পূর্বক দিবে । 

রোগীর অবস্থান্্ষারিক মাংসের যুষ, পাউরী, বিস্কুট, ছুগ্ধ, 
বেদনা, ইক্ষু, কমল!লেবু, পানিফল, কেন্ছুর, পেয়ার" স্মুমি 
দ্মাত্ত পিচ, আতা, ভ্রাক্ষা, খই ইত্যার্দি রোগীর অবস্থা নিবেছন্ঠু, 
করিয়! দেওয়! যাইতে পারে । 


হোওজিকেসততোলাডনে 


সুচিগ্র। 


বিয্য়। পৃ$া-। | শী বৃদ্ধি ৮৭ 
জর ঝি 51 বম বদি ৮৯ 
সামান্জয় ! ২] খশোখ, ৯১ 
শারিরীক উদ্ধাপ ও | বাঁযুনলীভূজ গুদাছ ৯২ 
চিফিৎন! ৪ | গক্পবিরা জর ৯৩ 
অভিনারিক বিক্কাঞ্ণ জর ৫ | আবন্থা ৯৪ 
অবস্থা ৮] শভলক্ষণ ৯৬ 
প্রর্বম দগ্ডাছেরশরীবেরউফত। ১৭ অগুভ লক্ষণ ৯৭ 

ধর ধু চিকিৎসা ১১ | চিকিৎসা ৯৭ 
খিতীয়সগ্াছেরশরীরেবউঞ্ণতা১৪] দ্বল্লবিরাম জবের উপসর্থ ২৮ 

ও ধী চিকিৎসা ১৭ | ৰাধুনলীতূজ প্রদাহ ৯ 
ভৃতীয়সপ্তাহ্রেশবীরেরউষ্কত! ২৬ পৈত্তিক স্বপ্ন বিরাম জর ১৭১ 

ধ খ চিকিতব। ২৬ | কৃমিজ্নিত শ্বরূবিরাম জ্বর ১৯৯ 
চডুর্ঘপগ্তাহের শরীরেরউফাত ১। আমশিয়িক স্বশ্লবিরামজর ১৭২ 

এ গ্রে চিক্রিৎসা ৩১ | ্বল্পবিরাম জরে রক্তাতিলার ১৭২ 
ঘারোগা অবস্থা ৩৩ | পুরাতন উপলর্গিক 
মার্িপাতিক জর ৩৭ ম্যালেরিয়া ১৭২ 
শরীরের উত্বাপ ৪* | চিকিৎসা ১৭) 
|উপসর্ সহচিকিৎধা ৪৩ | পীত্জ্বর 55৪ 
প্রকার ভেদ ৪৮ | প্রথম অবস্থার চিকিৎসা $৭৯ 
মন্ডিফ মেরাি জ্বর. &* | দ্বিতীয় অবস্থার চিকিৎদা। ১১৪ 
উপবর্শ লহ চিকিৎমা. $৪ | তৃতীয় অবস্থার চিকিৎ্ঘা ১১২ 
পৌনঃপুনিক জর &৮ | ব্যাপক সর্ধিজ্র ১১২ 
উপমর্গ সহ চিকিৎসা) ৬১ | চিকিৎসা ১১৪ 
ফ্যালেরিয়। ৬২ | ডেস্গুজ্র ১১৪ 
মবিরাম জর ৮৮ | চিকিৎসা ১১৮ 
বস্থ! *৯ | হাম ১১৯ 
চিকিৎসা ৭২ | অবস্থা ১২১ 
লবিরাম জরের উপঘূর্দ ৮৪ | উপসর্গ লহ চিকিৎসা ১২৪ 
ঘুষ প্রদাহ ৮৪ | পরার ভেদ ১২৮ 


$1০ 


বসন্ত ১২৯ প্রথম অহন্থার চিকিৎম1 ১৮৬ 
গুকায ১৬১ | দ্বিতীয় অবস্থার চিকিৎসা ১৬৯ 
অবস্থ1 ১৩২ | শীতল অবস্থার চিক্ষিৎদ1 ১৭৩ 
উপনর্ণ সহ টিকিৎসা ১৩৪ ] কমি চিকিৎসা ১৭১ 
গনি বমস্ত ১৪৭ ] মৃত্তগ্রস্থির চিকিৎসা ১৭৮ 
চিকিৎস। ১৪* | বিকাব চিকিৎসা ১৭৯ 
'আরক্ত জব ১৪১ | হিক্কা চিকিৎস। ১৮৪ 
প্রকার ১৪১ | বমন চিকিৎসা ১৮১ 
উপসর্গ সহ চিকিৎসা! ১৪৪ | উদবাময চিকিৎসা ১৮২ 
বিলেপী জ্বর ১৪৭ | আম্মান চিকিৎস! ১৮২ 
স্বৃতিকা ঙ্ঘ্র ১৪৯ ] শীর্ণতা ও ক্ষত চিকিৎনী ১৮৪ 
উপসগণপহ চিকিৎলা ১৫১ | চক্ষু ক্ষত চিকিৎসা ১৮৪ 
বি্চিকা ১৫০ [ কর্ণমূল প্রদাহ চিকিৎসা ১৮৪ 
কাবধ ১৫৫ & শয্যাক্ষত চিকিৎলা ১৮৫ 
নিরাকরণ ১৫৬ | গ্যাংগ্রিণ ক্ষত চিকিৎসা ১৮৫ 
প্রকার ভেদ ১৫৭ | ফুষফুষ প্রদাছ চিকিৎসা ১৮৫ 
সাহান্টি ওলাউঠার লক্ষণ ১৪৮ | ক্যা্ষাব প্রয়োগ ১৮৫ 
সাংঘাতিক ওলাউঠাবলক্ষণ্ ১৫৯| উধধ সেবন বিধি ১৮৬ 
'ডফ ওলাউঠার লক্ষণ ১৪৯ | নিক্পম পালন ১৮৮ 
্বস্থা ১৬০ | পথ্যাগথ) ১৮৯ 


টু জানা 


হোমিওপ্যাথিক 


জ্বর বিজ্ঞান। 





জ্বর কি? 


মিথ্যাহারবিহারন্য দোধা হ্যামাশয়াশ্রয়াঃ 

বহিন্নিরদ) কোষ্ঠাগ্িৎ জুরদা স্থ্যুরসানুগাঃ।১ 

স্বেদোবরোধঃ সস্ত/পঃ সর্ব দ্গ্রহণভ্তথা 

যুগপদ্যত্র রোগেচ সভরোব্যপদিশ্যতে |২ 

শ্রমৌইরতিবি-ত্বং বৈরন্যং নয়নপ্রবঃ 

ইচ্ছা দ্বেষো মুন্শ্চাপি শ্রীতবাতাতপানিধু।৩ 

জন্তাঙ্গঘর্দো গুরুতারোমহ্্যাইরুচিত্তমঃ 

অপ্রহ্ষশ্চ শীত ঞ্চভবত্যুতৎপণ্স্যতিজ্রে ।8 

অনুপযুক্ত আহারবিহারদৌষে পাকাশয়ীশ্িত দৌষলমুহ রসের- 
সহিত মিলিত হইলে দেহ্খভ্যন্তবস্থ উত্তাপ বহির্গভ হয ইহাকে 
জব কহে।১ 

যে বোগে ঘর্ধ বোধ, দেহের উষ্ণতা, নর্ববাঙ্গ বেদনা, এই 


সকল লক্ষণ এককালীন উপস্থিত হুত্র তাহাকে জ্বর কহে ।২ 
শ্রমবোধ, মনোগ্লানি, দেহেব বিবর্ণতা, মুখের বিরসতা, 


২ জ্বববিজ্ঞাঁন। 


চক্ষব জলপুর্ণভা, শীত, বায়ু, রৌন্্রাদিতে বরম্বাব ইচ্ছা ও 
অনিচ্ছ! হওয়া, জুম্তা, গাত্ব বেদন1 শরীরের ওরুতা, রোমাঞ্চ, 
অরুচি, চক্ষে অন্ধকার দর্শন, বিমর্ধত" শ্রীত, এই সকল লক্ষণ 
স্ব উৎপন্ন হইবাব পুর্বে হয।৩।৪। 





জামান্য জর । ৯. হাচস্ম। 


সামান্ত জর কোন বিশি বীজ হইতে উৎপন্ন হয ন', 
এই কাবণ সামান্য জ্বব ব্যক্তি দেহে প্রবেশ কবিলে ধকান 
ভযের কাবণ দেখা যায় না। 

সামান্য জর ব্যক্তি দেহে প্রবেশ কবিযা অধিককাঁল স্থায়ী 
হয না, ইহছাব গতি 'এক সপ্তাহের কিছু অধিক, কখন কখন 
এক সঞ্চাহের মধ্যে আরোগ/; লাভ হইয়া থাকে |... শিশু 
দিগকে নামান্য জবে অধিক আক্রান্ত হইতে দেখা যায ঘুবা! ও 
অধিক বয়ক ব্যক্তিদের প্রায়ই এ জ্বব হয না। 

কাবণ--পাঁমান) জ্বর হইবাব অনেক প্রকাব কারণ দেখ। 
সায় তন্মধ্যে এই কয়েকটী সর্ব প্রধান যথা অধিক উত্তাপ ব1 
ঠা লাগ্বন প্রচুর আহান্ব, কাচা দ্রব্য, ঘ্বতপন্ধ দ্রব্য ও গুরুপাক 
প্রেব্ষ আহাব, সে'ত সেঁতৈে গৃহে বাস ও 'অতিবিক্ত মানসিক 
ও শারিরীক পরিশ্রষ, অপবিকাঁব অনিক্মমিত গাত্রাচ্ছাদন 
ও মাদক সেবন ইত্যাদি । 

সামান্য ছব মাঁনব দেহে প্রবিষ্ট হইবার পুর্ব্ব হইতে "কোন 
বিশ্ে লক্ষণ ন| জানাইয় একেবারে শীত করিযা ছর আইসে 
টং নক্ষে সঙ্গে গাত্রের উত্তাপ বুদ্ধি হইতে থাকে। শীত 
হইব, পুজে সজে শারিরীক ও. মানসিক অবসন্নতা, ক্সক্ষুধা 
মাথ! কামড়ান, কোমর কম কন। মেরুদণ্ড ও হস্ত পদাদি 
শীতল, ফম্প, বমূমোদ্ত্রেক ইতণার্দি হয়ঃ কিছুক্ষণ এই প্রকার 
অবস্থা হইতে না হস্তে গত শু ও উত্তপ্ত হইফা উঠে । 

সামান্ত জ্বর মন্থুষ্যকে আক্রমণ করিলে এই কয়েকটী লক্ষণ 


সামান্চজর। ) 


নর্বদা সহযোগিতা প্রদান কবে। তৃষ্ণা, ্ষুধামান্্য, জিহবা 
সাদা ক্রেদার্ত, গাত্র বেদনা, অল্প জর মাথাধয়া, ওঠ শুক 
নাড়ী পূর্ণ ও দ্রুতগতি রিশিই । 


পপ তস০০০০লসানপি 


শ(রিরীক উভভাপা। 


দিন প্রাতকাল সন্ধ্যাকাল 
১ ৯৮০৫ ১0২০৮ 
২ ১0১০৮ ১০৩০৯ 
৩ ১০৪০৬ ১০৪০৬ 
৪ ১০২ ১৪২৯৪ 
গু ৯৯৩ ও) ৯৯১৩৮ 
৬ ৯৯০২ ৯৯০৬ 
রণ ৯৮ ৯৮০ ৬ 


শারিরীক উত্তাপেব গতি এবন্প্রকাব লিখিত হইলেও অবস্থা! 
ভেদে তারতম্য হইয়া থাকে । 

সামান্ঠি জর ভিন চারি ফিবস প্রবল বেগে আক্রমণ করিয়। 
পরে কমিতে আবন্ত হয। পাঁচ ছহ্র দিনের মধ্যে অনেকের 
আরোগ্য হইযা যায, কেহ কেহ সপ্তা্বের পর-হুই তিন দিন 
আবোগ্য হইতে সময লয় অধিকাংশ স্থলে এক “সপ্তাহের 
অধিক জব ভোগ করে না। 

সামান্ত জব মনুষ্য, দেহে প্রবি্ু, হইয়া তিন চারি দিবস 
প্রবল বেগে জর ভোগ করে তৎ্পরে অন্ান্ত' লক্ষণ সক'লেব 
সহিত জ্বর চলিয়া যায় তখন জিহবা গ্যিফাব হয পূর্বে ঘে্সকল্র 
ক্রেদ জড়িত ছিল ভাঙা কারিনা যায় ও ঘর্শ হাটতে আরউ হয় 
সামান্য জর র্লাত্বিকালে ফুটা বে রা স্ধাব করে প্রভৈ তত 
থাকে ন। তখন রোগী । অনের্য চ্ত্কৃতা লাভ কারে. ও দিক 
যায়। জরকালীন নাড়ীর গতি দ্রুত ও পূর্ণ থাক এবং প্রতি 
মিনিটে ৮০1৮৫ বার ম্পন্দিত হয় 


& জয়বিজ্ঞান | 


সামান্য বের চিকিৎসা কঠিননয় একটু মনোযোগের সহি 
লক্ষণ ধরিয়া চিকিৎস1 করিলে অল্পদিনের মধ্যে সারিয়া যায়। 

একোনাইট- জিহবা হরিদ্রাবর্ণ ক্রেদাবৃত, ভিক্তান্বাদ অভিশর 
পিপাসা, পিত্তাধিক্য প্রযুক্ত পিত্তবমন, প্রস্রাব অল্প ও রজবর্ণ, 
শরীর শু, অশ্থিবতা, নিদ্রা হয় না, নাড়ী ক্রত ও পুর্ণ, 
শ্লীরঃপীড়া, কোষ্টবন্ধ । 

বেলেভোন1- শীবঃপীড়াঁ, প্রবল পিপাসা, জিহ্বা হলদে 
বা সাদা ক্রেদযুক্ত, শবীর শুক, উদরাময় দিবসে নিদ্রাভাব, 
নাড়ী জ্রুত ও পুর্ণ। 

জেলসিমিনম _বাত্বে জব বৃদ্ধি, মাথাধরা, ক্ষুধা রহিত, 
ভিক্তাম্বাদ, ছুর্বলতা, প্রাতঃকালে ঘাম না হুইযা জর বিরাম 

সর্দি অস্থিবতা, নাড়ী কোমল ও ক্রু ॥ 

ত্রাওনিয়া-জলপান করিলে পিত্তবমন, মুখে গন্ধ, নিদ্রা 
ভঙ্গে তিজ্ঞান্বাদ, সর্ব শবীর স্থচ ফোটাব ন্যায় বেদনা, 
মস্তি যন্ত্রনা, কোষ্টবদ্ধ, বিবমিষা, ক্ষুধারহিত ও শারিরীক 
ছুর্বলতা। নাড়ী কোমল ও ক্রত। 

নক্সভমিকাঁ-আহার করিলে বমন, কোইীবন্ধ, জিহ্বা শুক, 
হলদে ও সার) গলা জ্বালা, উদরামষ, অধিক বার অন্ন অল্প 
মলত্যাগ, অস্থিরতা, দছুর্বলত", প্রাতে জরের বৃদ্ধি, মাথাধরা।, 
খিটথিটে, নাঁড়ী ক্মণ ও দ্রুত । 

রসটকস-_ক্বেব সমুদয় লক্ষণেব সহিত গাত্রে লাত্িশয় 
বেদন! খা'কলে প্রযুয্য। 

মাত্রী_-যুবাঁ ও বৃদ্ধদেব ১ ফৌটা' বালক ও শিশুদের অর 
ও সিকি ফৌটা € 'ঘণ্টান্তর 

সহকাবী উপায়- ক্রকালীন জল্সাপ্ড বার্লি এরারুট, দেওয়া 
যায়; আঁরোগা হইলে রুট্টী, মাগুর মাঁছের ঝোল ও মাংসের 
যুষ। জর কালীন তৃষ্ণা হইলে বর ও শতলজল দেওয়া 
উচিভ , খতু অস্গুষায়িক গাঞ্স আচ্ছাদন বিশেষ প্রয়োজন । 





আতিসারিক বিকার জর | 
আতিসারিক বিকার জ্বর । 070 মাত, 


আতিসাবিক বিকাব জব আমাদের দেশে ছর্দান্ত জর বলিষ' 
বিখ্যাত । এই ভযাঁনক জবেব প্রসঙ্গ উাপন পূর্বক জান্দো- 
লন কবিলে শবীব লোমাঞ্চিত ও দেহেব সমস্ত শোনি'্ত 
জল হইয়! যাষ ও হৃদযে নানা প্রকাব তয় আমিবা উপস্থিত 
হয় এবং অধিকাংশ স্থলে আক্রান্ত ব্যক্তি মৃত্যু মুখে পৃতিত্ত 
£ইবে বলিয়া সন্দেহ হয। অভিসাবিক ধিকাব জব চিকিৎস! 
বহু বিচক্ষণ ও বহৃদর্শী চিকিৎসক গণের দ্বাব1 চিকিৎসিস্ভ 
হইয়াও বিশেষ সফল প্রাপ্ত হওষ1 যাষ নাই কাবণ উত্ত- 
জ্ববেব উৎ্পত্তিব কাঁবণ কেহই নির্ধাবিত কবিতে পাবেন 
নাই। এই গীড়াব প্রাবস্ত হইতে উপস্থিত উনবিশ শতা- 
ব্িব বিচক্ষণ চিকিৎসকগণ এখনও পধ্যস্ত ইহাব স্বলমশ্ 
অজ্ঞাত, তাহাদিগকে উক্ত জ্বেব বিষষ ব্যাখ)া কবিতে 
বলিলে তাহাব! অন্ধকাবে লেম্রক্ষেপমত ব্াাখা কবিঘা থাকেন 
তাহাদেব মধ্যে কেহই কেহ বলেন অতিসাবিক বিকার ছুব 
কীট হইতে উতৎপণ্ভি, কেহ কেন বলেন দুষিত বাষ্প বিষ ইহা 
আদি কাবণ এবং কাহাবও কাহাবও মতে মনুষ্য দেহ হইতে 
এই বিশিষ্ট বীজ উৎপন্ন হ্যা পানীয জল ও আহাঁবীয 
দ্রব্যে সহিত মিশ্রিত হইয়া মনুষ্য দেহে প্রবেশ করিলে 
জব উৎ্পত্তি হইয়া থাকে, কিন্ত মূল উত্পতিব নিদিষ্ট বিষয় 
কেহই বিশেষ ব্যাখ্যাব সহিত প্রকাশ কবিলেন না) বিচ" 
ক্ষণ ও বহুদশী চিকিৎসক গণেব মত যে কীট উক্তজ্ববেন 
প্রধান কাবণ; পানীয় জল ও আহাবীষ দ্রব্যেক সহিত্ভ 
উক্ত কীট মিশ্রিত হইয়া মানবদেহে প্রবেশ কৰিলে জ্বর 
প্রকাশ পাষ। জিজ্ঞাস্য সেই কীট-যিশ্রিত পানীয় জল গৃহ- 
স্ছেব একজন পান করিয়! ছিল? নাদশজন পান কবিপা 
ছিল? অবশ্ত সকলেই পান কবিষ! ছিল, কিন্তু গৃহস্থ 
অধিক লোকের না! হইয়া একজনেব উক্তজ্বর হইল ইহাঁরই 
বা তাৎপর্ধয কি? ছুধিত বাষ্পবিষ সম্বন্ধে আমাদের এ প্রকার 


চে জরবিজ্ঞান। 


মতভেদ আছে যদ্যপি গ্রাম শুদ্ধ লেখক উক্ত বাম্পবিষ নিশ্বার্সেব 
ঘারা শরীরস্থ করে তাহা হইলে সকলের উক্ত জর হওয়া উচিত 
কিন্ত তাহা না হইয়া! এক বা দুইজনের অধিক হয না । অনেক 
স্থলে এইরূপ দেখিতে পাওয| যাঁষ যে যেখানে পথঃপ্রণালী 
বহুকাল হইতে দুষিত ও আবদ্ধ হইযা মলপুর্ণ হইয়া! রহিয়াছে, 
জীস্তব ও উতিদ পদার্থ পচিষ! ছূর্ণন্ধ হইয়া রহিষণশছে কিন্তু 
পেসকল স্থানে আভিসাবিক বিকারু জব হইতে দেখা যাঁয় নাই, 
কিন্তু যে স্থল অতিশয় পবিষ্কার জাস্তব ও উদ্ভিদ পচিয়া 
হু্গন্ধ কখন হয নাই প্রয়ঃপ্রণালী প্রত্যহ ধৌত ও পরিদ্কৃত 
রাখা হয এমন স্থলে আতিসাবিক বিকাব জ্বব উৎপন্ন হইতে 
দেখা, গিয়াছে ইহাবই বা কারণ কি? সেই জন্য আতিসারিক 
বিকার জ্ৰবেব প্রকৃত মূলকাবণ নির্দেশ আভিপ্রাযে বহুকাল 
হইতে অনেক তর্ক বিতর্ক চলিযাছে ও এখন পর্ষ;ভ্ত চলি- 
তেছে অধুনা যে সকল কাবণ ধবিযা চিকিৎসা! করা হয়, 
তাহ সম্পুর্ণ ন্যায় যুক্ত বলা যাইতে পাবে না, ভবে কতকটা 
ধার্যয করিতে হয কাবণ তাহা না কবিলে চিকিৎসা ও রোগীর 
পিতা, মাতা আক্মীয শ্বজন এবং অপরাপর লোকদিগকে 
বুধাইতে অপাবগ হইতে হয। আভতিসারিক বিকার জ্বরের 
মূল কারণ অজ্ঞাত থাকা প্রযুক্ত অধিকাংশ স্থলে রোগী 
মৃত্যু মুখে পতিত হইয়া থাকে । 

আতিসাবিক বিকাব জ্বর যাহাকে আক্রমণ করে, তাঁর 
জীবনের আশা একেবারে ত্যাগ কবিতে হয় তবে যে ছুই 
একজন একান্ত কষ্ট ভোগ করিয়! জীবিত থাকেন তাহ! তাহা- 
দের পূর্বজন্মের পুণ্যেব ফল বলুন কিন্বা ইহ জন্মের পাপের 
পরিনীমের ভোগাবস্থা বলুন। যাহ! হউক আতিসারিক 
ন্লিকার জর বিষয ঘিশেষ চিগ্তা করিয়া দেখিলে জানিতে 
পারা যায় অধিক পরিশ্রম, শারিরীক ও মানমিক অবসাদ, 
দেহে বল ধারণে অক্ষম ও রক্ত নঞ্চালন ক্রিম্ার বৈলক্ষণ্য 
ইত্যাদি ইহার মূল কাবণ বলিষ! ধার্ধ্য করিতে পাবা যায়। 


'আতিসারিক বিকার জর । 


এবং ইহাদের সহিত দুষিত বাম্পকে সহযোগী বলিয়া! ধরিতে 
পারা ষায। এই কয়টী লক্ষণ একত্রে মিলিত হইলে €দহের 
আভ্যন্তরিক রক্ত দূবিত হইতে থাকে এবং কিছুদিন গত 
হইলে জর প্রকাশ পাষ। আভিপাবিক বিকার জর গ্রস্থ মৃত 
দেহ ব্যাবচ্ছে্ করিষা দেখিলে ইহার বিশেষ বিববণ জানিতে 
পাব! যায়। আতিসাবিক বিকাব জব নঞ্ধন্ধে চিকিৎসক 
গণের নানা প্রকার মতভেদ, দেখিতে পাঞ্য যায় কিন্ত 
উৎপত্তি বিষয়ের মূলকারণ এ পর্য্যন্ত স্থিরিকৃত হইল না । 

আতিসারিক বিকার জ্বর অন্যান্ত জ্ববের ন্যাষ নি্দিষ্ট 
সময় ধরিয়! উৎপন্ন হয না, কিস্ত“এই জ্বর বয়স অন্ধসাবে 
আরম্ভ হইয়া থাকেন যুবা ও প্রো দিগকে অধিকতর এই 
রোগে আক্রান্ত হইতে দেখা ষাষ, শিশু ও বৃদ্ধ দ্রিগকে আক্র- 
মণ কবে না, বুবা ও. ্রৌ্ট দিগকে আক্রমণ করিলে মৃত্যু 
ভয় উপচ্থিত হয় কিন্ত বালক বালিক1 দিগেব প্রতি দেরূপ 
অনুভব হয না। আতিসারিক বিকাব জ্বব পোনের 
যোঁল বৎসরেব যুবা হইতে চল্লিশ পষতালিশ বৎসরের 
স্ী ও পুরুষকে অধিক আক্রমণ কবিষা থাকে । আঁতিসারিক 
বিকার জর ন্যাঁষ অন্যাষ বিচার না কবিষা রাজপ্রাসাদবাসী 
রাজ! হুইতে পর্ণ কুটাব বাপী দবিদ্রকে পর্ধ্যস্ত সমভাবে 
আক্রমণ করে কিস্তু গর্ভবতী শ্রী ও আশু গরসবা প্রন্থতি দিগ্রকে 
আক্রমণ করেনা । 

গাতিমারিক বিকাব জ্বর ধাহাকে আক্রমণ করে তাঁহাকে 
সহজে ছাড়িতে চায় না, উক্ত জ্বরের ভোগাবস্থা চারি সপ্তা- 
হের অধিক কাল, কেহ কেহ ছুই তিন সগ্চাহেব মধ্যে আরোগ্য 
লাভ করে আর কেহ কেহ বা ছুই তিন সপ্তাহের মধ্যে 
মৃত্যু মুখে পতিত হয়; অধিকম্ত উক্ত জর হইতে জারোগ্য 
লাভ করিতে চাবি সপ্তাহের অধিককাল লাগে। আরোগ্য 
হইলেও ছুই এক মাস কাল স্থুস্থ ও সবল হইতে লাগে এবং 
সবল হুইয়াও ছুই তিন মাষেব মধ্যে যদি অনাচার করা যায় 


৬ জ্বরবিজ্ঞান । 


তাহা হইলে পুনরাব, তাহাকে উক্ত বিষম ক্জরাগ্স্থ হইতে 
হয়। 

আঁতিনারিক বিকার জর কয়েকটা অবস্থা সগ্ন্ধীয় বলিয়া 
ধার্ধ্য করা যার । অবশ্থ। গুলি ছষ ভাগে বিভক্ত ষখ1-_. 

১। পূর্বব্তী অবস্থা বা প্রকাশাবস্থা। 
২। প্রথম সপ্তহি--প্রথম অবন্থা। 
৩। দ্বিতীষ সপ্তাহ - দ্বিতীয় অবস্থা । 
৪1 তৃতীয় সপ্তাহ _ততয অবস্থা ( 
«| চতুর্থ সপ্তাহ চতুর্থাবস্ত্া। 

৬। আবোগা 'অবস্থ! ব। শেষাবস্থা । 

১। পুর্ববর্ভী অবস্থ!। বোগণর জব প্প্রকাশ হইবার পূর্কা 
হইতে যে সকল অবস্থা! অপ্রকাশ ভাবে থাকে তাহাকে পূর্ববস্তা 
জবন্থা বলা যায়, কাবণ যতক্ষণ রোগী জবগ্রস্থ হইযা শফ্য' 
গ্রহণ না কবে ততম্মণ তাহাকে জবাগ্রস্থ বলতে পাবা ধায় 
না1। এই অবস্থা হইতে জরেব স্ুুত্রপাত, কিন্ত কোন দিবস 
হইতে উক্ত অবস্থা প্রকাশ হষয বোগী ভাহা হ্থিব ধার্ধ 
কবিতে পাবে না, কাবণ আভিসাবিক বিকাব জ্বর অতি 
ধীবে ধীরে উপস্থিত হইযা থাকে । জব আবজ্ভ হইবার পাঁচ 
ছষ দিন পূর্ব হইতে রোগীব আলস্য, অন্স্থতা, কর্শ করথে 
অনিচ্ছা, মীথাধবা, হস্ত পদে বেদনা, নাসিকা হইতে রক্ত- 
আব, নিন্রাহীণ আহাবে অনিচ্ছা, জিহ্বা ক্রেদাবুত, উদরে বেদনা 
ও কখন কখন উদবাময ইত্যাদি লক্ষণ পর্ধ্যায়ক্রমে ৫1৬ 
দিবস ধরিষা উপস্থিত থাকে, পবে অল্প অল্প শীত বা প্রবল 
শীতের সহিত জ্বব আক্রমণ কবে ও উত্তাপ সাঙ্গ সঙ্গে ধর্থিত 
হইতে থাকে । বোগী স্থৈধর্য ও দেহতাব ধাবণে অক্ষম 
বশতঃ শঘ্যায় শয়ন কবে এবং সেইদিন হইতে জর হইযাছে 
বলিয়! গননা! কর! উচিত । 

প্রথমদিন জর আক্রমণ কালে ভাপমান যঙ্র প্রয়োগ 
করিলে জানিতে পাবা যায় ষে শরীরের আভ্যস্তরিক উত্তাপ 


আতিসারিক বিকাঁর জর । ন্জী 


১6০০৭ এবং নাকী প্রতি মিনিটে ১১৭ হইতে ১২০ বার "পর্মত 
স্পনাত হয়। 

২। প্রথম সপ্তাহ-“য়ে দিবস হইতে রোগী «শয্যা গ্রহণ 
করিবে নেই দিন হইতে রোগারমু ধরিয়া দিন “গননা করা 
আবশ্টক কেনন] ধিন দিন সপ্তাহ সপ্তাহ এই রোগ হাস বৃদ্ধি 
পাইবে এবং কোন দিনে বা কোর্ন' সপ্তাহে রোগ বৃদ্ধি হইল 
কি তাহাব সহিত কৌঁন আহ্মসঙ্ষিক উপসর্গ আসিয় জুটিল 
ভাহ! বিশেষরূপে জানিয়া তাহার চিকিৎসা কবিতে হইবে । 
প্রথম ষপ্তাহে প্রথম দিন হইতে" জর আবম্ভ হইযা জ্বর ধীরে 
ধীবে উঠিতে ও মামিতে থাকে। জব শাঁধাবণস্: দিবা 
ভাগে আরম্ভ হইযা-সদ্ধ্যাব সময়, দিনের নিয়মান্্যায়িক সম্পুর্ণ 
উঠে এবং বাত্রে জব ভোগ কবি প্রাতে জব নামিতে 
আরম্ভ হয় কিন্তু এই, জরের এববাম অবস্থা প্রাপ্ত হয় না, 
বিরামাবস্থা প্রাপ্ত .ন1 হইয়া পুনবাষ জব উঠিতে থাকে ও 
দিনেৰ নিম্নম বশতঃ বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইতে থাক্রে। প্রথম দিন 
জ্বর আসিধার পবে ও অনাদিন জ্ববু আসিবার সযয়ে কখন, 
লত শীত অনুভব হয, এইঈ সময়ে নিদ্র' হথ ন|, যদি বা হস 
তাহা খানিক ছুই পাচ মিনিট মধ্যে ভাঙ্গিযা যায, গা 
নকল সমযেই উঞ্চ ও শুষ্ক, শীবঃপীড়া, জাগরিত অবস্থা মৃদ্থ 
প্রলাপও থাকে, ক্রাস্তি, ক্রাত্তি বশত; হস্ত পদ সঞ্চালনে 
অক্ষম, তৃষা, ক্ষুধাহীন, জিহ্বা সর্স স্ফীত ও ক্রেদাৰত কিন্ত 
কিছুক্ষণ পরে জিহ্বা ক্রেদাবৃত থাকে না, ক্রেদ কাটিয়। যায় 
ও জিহ্বার মধাভাগ শুক মস্কণ ও কিনারা লালবগ হয়; 
অর্ধিকাংশ বোগীর কোষ্ট বদ্ধ হয় কিন্তু সঘষে নময়ে কাহারও 
কাহারও উদবাময় হইতে দেখা যায়, উদরামষ হইলে মল 
ধুসর বর্ণ ভবল বা ঘন হয। প্রআাব অন্ন গা, এলবুমেন 
ও কখন কথন প্রল্বাবেব সহিত দেখ! যাঁর উক্ত সময়ে প্রজাব 
কোন একটা পাত্রে রাথিয়া পবীর্গণ করিলে জানা যায় ষে 
ক্লোরাইড সমুহ ভাল প্রাপ্ত ও ইউবিয়ার পরিমাণ বৃদ্ধি হইয়াছে 
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সপ্তাহে শেষভাগে উদর স্ফীত হইতে থাকে & সমযে 
তলপেটের উপর টিপিল্ে বোগী বেদনা অন্থুভব করে; এবং 
প্রথম সপ্ুঞ্হের শেষ স্ভৰীগে সন্ধ্যাকবলে জব অতিশয় বৃদ্ধি 
প্রাপ্ত হয় ॥ 

প্রথম সপ্তাহের প্রথম দিন হইতে জ্বব আবস্ত হইয়া সপ্তা- 
হের শেব পর্যন্ত জর ১০৭৭৩ ডিগ্রী বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইযা থাকে । 


দিন প্রাতঃকাল সন্ধাকাল 
১। ৯৮০৫ ১০9০৪ 
ই। ৮১৯০ 5 ১0১* ৫ 
৩ । ১০০০ ও ১০২০১ 
৪ । ১৪১০৬ ১০৩০৮ 
৫ | ১২০৮ ১0৪০ ৫ 
৬4 ১0৩০ ৫, ১০৫ 
৭ | ১০৩০৫ ১০৫০০ 


আতিসাবিক,বিকার জব শ্রস্থ বোগীকে প্রত্যহ তিন চারি 
বার তাপমান যন্ত্রত্বাবা পবীক্ষ! কবিবে ও তাহা কাগজে লিথিয়। 
রাথিবে । প্রাতঃকালে, মধ্যাহ্ছে, সন্ধ্যা কালে ও রাত্রিকালে 
তাপমান যক্ত্র প্রযোগ করবা উচিত, কাবণ তাহা হইলে জানা 
যাইবে যে "কখন হইতে জরেব বুদ্ধি হইতেছে ও কখন হইতে 
জর হাস প্রাপ্ত হইতেছে, সেই সমষ ধবিষ1 চিকিৎসা কবিলে 
আশু শুভ ফ্লল প্রাপ্ত হওয়। যাইবে। 

প্রথম সপ্তাহ হইতে বিশেষ নব বাখিষা চিকিৎসা করিলে 
জব বৃদ্ধি না হইযা দ্বিতীয় সগ্াহেই আবোগ্য লাভ করিতে 
থাকে, নচেছ্ প্রথম সপ্তাহেব শেষ হইতে আন্ুদঙ্গিক উপবর্ণ 
ও প্রল্লাপ দুষ্ট হয় এব” চ্ব ক্রমশঃ বিষম হইতে থাকে। 

প্রথম সপ্তাহে যদাপি কোন উপসর্গেব চিহ্ু ন1 দেখা ঘায় 
তাহ? হইলে জবের চিকিৎসা কব বিধেষ, কিম্বা উপসর্গ 
উপস্থিতিব কোন লক্ষণের স্তুত্রপাত দেখা যাষ তাহা! হ॥লে 
তাহার চিকিৎস! অগ্রে কবা উচিত কাবণ উপসর্থ বৃদ্ধি না 


আতিপার়িক বিকার জ্বব | ১৪ 


পাইলে জব শীতব আবোগ্য হইয়ী যাঁয়। উপসর্গের চিকিৎসা 
বাখিষ! যঁদ্যপি জ্ববেব চিকিৎসা অগ্রে করা ফায় তাহা হইলে 
বোগী আবোগ্য লাভ করে না এবং জর যদি একেবারে বন্ধ 
কবিষা উপসর্গের চিকিৎসা কবিব ভাবা যায তাহা হইলে 
বোগীব জর বন্ধেব সহিত মৃত্যু হইয়া থাকে । 

চিকিৎসা আতিসাবিক বিকার্ব জ্বব প্রথম হইতেই যদ্দি 
জানিতে পা।বযা ব্যাপষ্রিসিয়! ব' ব্রাওনিযী প্রযোগ করা যায় 
তাহা হইলে বিশেষ উপকার দর্শিষা থাকে । ন্মৃতিসারিক 
বিকার জবেব প্রথম সগাহেব ওষধ ব্যাপটিসিয়া প্রধান বলিয়া 
গঙ্য। 

ব্যাপটিলিযাঁ অক্ত্রেব শ্রৈম্মিক বিলীব বক্ত সথয় ও স্দিজ- 
প্রদাহ, উদব টিপিলে বেদন। বোধ, শ্বাস প্রশ্বীসে দুর্ণদ্ধ, মাথা" 
ধরা, মৃত্ব গুলাপ,. প্রলাপ হইবার উপক্রম, শষণ করিতে 
বেদনা বোধ, সর্বাঙ্গে বেদনা, কোমল পুর্ণ অথচ ক্রতগতি 
লাড়ী, নাঁড়ীব গতি প্রতি মিনিটে ১০০, ১১০ বা ১২০ ৰার 
এবং শাবিবীক অবশন্নতা প্রাপ্ত হইলে উক্ত উষধ বিশেষ ফলপ্রদদ। 

ত্রাওনিবা_ব্যাপটিসিধ) প্রযোগে শিদ্দিই উপকাব প্রাপ্ত 
না হইলে ব্রাওনিষা প্রদান কবা উচিত। ক্রাওনিয়। বছু 
পুরাতন ও পবীক্ষিত উষধ অনেক সমষে ত্রাওনিয়া প্রয়োগ 
কবিযা বোগীকে সাংঘাতিক অবস্থা হইতে স্থফল প্রাপ্ত হওয়। 
গিয়াছে । ব্যাপটিসিষ প্রযোগ করিষা যদ্দ্যপি লক্ষণ সকল 
থাকে ও পবদিন প্রলাপেব বৃদ্ধি বা বৈষয়িক স্ব গুলাপ 
জানিতে পাবা যাঁষ, স্নাস্ু বিকাঁব উপস্থিত হইবার পূর্বে বা 
হইলে, বাযুনলী ভুজ প্রদাহ থাকিলেও উক্ত ওুঁষধ বিশেষ 
উপকারী অনেক সময়ে কেবল মাত্র আওনিয়া প্রয়োগ করিয়া 
রোগীকে আরোগ্য কবা হইয়াছে । আাওানয়া প্রয়োগ করি- 
মাও খর্দযপি অস্ত্রে লক্ষণ মকল সমভাবে খকে তাহ! হইলে 
বসটক্স সেবনে ফল প্রাপ্ত হওযা যায রসটন্ম অস্্রেরে লক্ষণ 
বিষয়ে বিশেষ উপকারী গুঁষধব। 
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রসটক্স-_প্রথম হইতে যর্যপি তীব্র বেগে রোগ আক্রমণ 
করে কিশ্বা উপবৌক্ত গুঁধধ দেবনে উপকার প্রাপ্ত না হইরা 
জ্বর ও আহুসঙ্গির্' লক্ষণ নকল. বিশেষতঃ অস্ত্রের লক্ষণ সকল 
বিশেষ ক্ুপে প্রকাশিত হয় -তাহা হইলে উক্ত €ষধ প্রয়োগ 
ফরা' উচিত, প্রচুর মল, মলে ছূর্ন্ধ, সর্বা শরীরে বাতের 
ন্যায় বেদনা, জিহ্বা শুফ' কটাবর্ণ, জিহ্বার অগ্রভাগ চাকতি 
বিশিষ্ট লালবর্ণ, হস্ত পদ স্ধালনে বেদনার হাঁস ও বিশ্রামে 
বৃদ্ধি, এতথ্যতীত আঙ্তিসাবিক বিকাব জ্বরে এক প্রকার কদর্ধ্য 
মল নির্গত হয় উক্ত মলে যদ্যপি ব্রাওনিয়! সেবনে গতিরোধ 
ঘা হয় কিম্বা ব্রাওনিয়! সেবনের পবে ও দেখা যায় তাক 
হইলে রসটক্স প্রয়োগ কর্তবা। 

ইহার পব আসেনিক ব্যবহাব কব যায়, আমেনিক 
প্রথম দ্বিতীয, তৃতীয় ও সকল অবস্থায় প্রয়োগ করা যায় 
এই ওঁষধধেব গুণাগুণ পবে বর্ণন! কবা। যাইবে & 

প্রথম সপ্তাহে উক্ত ওধধত্রয ব্যবহার করিয়া যদ্যপি 
কোন ফলপ্রাপ্ত না হওষা যায়, এবং বোগ যদ্যপি দ্বিতীয় সপ্তা্ছে 
আদিষ! প্রবল বেগ ধারণ কবে বা ধাবে ধীরে দ্বিতীয় সপ্তা্ছে 
আঁপিয়া উপস্থিত হষ তাহা ছইলে তাহার চিকিৎসা অন্ততর 
কর! উচিভ দ্বিতীষ সপ্তাহ উপস্থিত হইলে নান! প্রকার ব্যি- 
ক্রঘ ঘটিগ্ন। থাকে তাহা ক্রমা্য়ে নিষ্নে বর্ণনা কবা হইল। 

'উষধ ব্যবহারের নিষম-গ্রথম সপ্তাহে ওষধ তিন ঘণ্টা- 
ভব এক ফোৌঁট কবিয়। প্রদান বিধেয়। 


দ্বিতীয় সপ্তাহ । 


প্রথম সপ্তাহের শেষ ভাগে জরের যেরূপ হাস ও বৃদ্ধি 
হইতে দেখা যাঁষ, দ্বিতীয় সপ্তাহের প্রথ্ষ হইতেও সেই প্রকার 
জ্বরের গতি থাকে, দ্বিতীষ সপ্তাহের ম্মত্র হইতে একপ্রকার 
স্ফোটক ক্সাবির্ভাব হইয়া থাকে উক্ত ক্ফোটক সকল লালবর্ণ 


আতিসারিক খিকার জর । ১৭ 


হয় ভিন দিবল থাকিয়া! মিলাইয়া যার, ক্ষোটক সকল প্রথসে 
বক্ষে, উদরে ও পৃষ্ঠে দেখা দেয় তিন কিন পরে শ্কোটক লক 
উষ্ভ শ্বান হইতে জন্য স্থানে দেখ! দেয়, স্ফোটক সফাজের 
উপর অঙ্গুলি দিষ! টিপিলে মিলাইয়! যায় আবার ক্ষপেক' পরে 
দেখা দেয়, উক্ত স্ফোটক সকল দ্বিতীয় সগ্তাহেব শেষ পর্ধ্যনত 
থাকে ভাহার পর আর দেখ! যায না। দশ বৎসর বয়ন্ক বালক 
হইতে ভ্রিংশ বৎসর বয়ঃক্রম যুবাদের বিশেষ প্রকাশিত হইতে 
দখা বাস প্রথম সপ্তাহে ফুষফুষের যে প্রেমিক শবা অনুভুত 
হয় তাহ! দ্বিতীয় সপ্তাহে বৃদ্ধি পাইতে থাকে তাহার ফারণ- 
ছু সুত্র বায়ুললী 'সকল শ্লেম্মায় পরিপূর্ণ হইয়া! উঠে । দি 
সপ্তাহের প্রথম হইতে বোগীকে উত্তমরূপে নিরীক্ষণ করিলে 
নিষ্ললিখিত লক্ষণ সকল দৃষ্টি গোচর হওয়া যাঁয়। চর শু 
ও উত্তপ্ত, মুখমগুল লালবর্ণ, জিহ্বা শুফ লালবর্প বা কৃষ্ণ 
ফাটা ও ক্রেদাবৃত, বোগীকে জিহ্বা বাহির করিতে বর্সিলে 
আভিকণ্টে জিহবা বাহিব করে সেই সময় জিহবা অল্প আল্প 
কাপিতে থাকে । অইম দিবন গত হইলে নবম দিবসেৰ 
শেষ ভাগে বঃ দশম দিবসের প্রথম হতে শীর$লী়া দৃষ্টি- 
গোচর হয়, বোগী নিদ্রালু হয়, সকল বিষয়ে তাচ্ছল্য ভাব 
ও এক রকষ আসড় হইয়া যায়, কিন্তু প্রগাঢ় নিপ্রাভিতূত 
হস না; বোগীকে উক্ত সমর কোন কথা জিজ্ঞাসা করিলে 
উত্বর দিতে পাবে না, কারণ ভাল শুনিতে পায় না কারণ 
ইউষ্টেফিষান নলী সন্দী বশতঃ ঘা অনধিক বিকার জনি শ্রবণ 
শক্তির স্বাস হইতে থাকে । মাংসপেশী সকলের শক্তিহীন, 
হয্ত পদখল্গি নিশ্চল শ্বইচ্ছায় নখড়িতে পারে না, চেষ্টা] করিতে 
গেলে কম্পিত হয়। রোগী সতত চিৎ হইয়া শয়ন ক্ষরিতে 
ভালধাধে; চক্ষু সর্বদাই অগ্ধ' দিত থাকে, রোগীর জ্ঞান 
লোপ হইয়া যাক, ভূল বকিতে থাঁকে বিশেষতঃ রাত্রি কালে 
গধিক' প্রলাপ বকিতে থাকে একং উক্ত সময়ে রোগী এভ- 
ফুর বিকার শ্রপ্ছ হইয়ী উষ্ঠে যে রোগীকে খরিয়। রাখা খাঁ 
ই 


১৪ রবিষ্ছহান। 


লন, বিছানা হইতে লাকাইয়া উঠে ও পালাবার উপক্রম 
করে এবং শয্যাদি খুটিতে থাকে । অনিচ্ছাত্ত বিদ্বানায় মব 
মৃত্রাি ত্যাগ করে , কখন্ব কখন প্রস্রাব রোধ হুইয়! ধায়; 
অনেক স্থানে এমন দেখা গিয়াছে ষে পেট ফীঁপিক্া? উঠ, 
উদস্ঘ দেশে বেদনা ও গড় গড় শব্দ অগ্ুদ্ত হয, উদরাম 
বৃদ্ধি-কুয় মল মটরন্ুটি দিদ্ধ জলের ন্তান্ব সবুজবর্ণ তরল হয় । 

প্রথম সপ্তাহ শেষ হইতে দ্বিতীয় সপ্তাহ আরম্ভ হইয়া! দিন 
কতক যাইতে না যাইতে বিশেষতঃ দশম দিন পর্ধযত্ত নিয় 
লিখি জন্ষণ সমুহ দেখিতে পাওয়া যায় এই সময়ে নাড়ীর 
গন্ভি প্রতি মিনিটে ১০০। ১২ ম্পন্দিত হয়, জিহ্বা! শুফ হুরিস্ত্ 
বর্দৎ লাড়ী হুর্বাল, ওঞ্জছয় শুক, ক্ষুধীরহিত, তৃষা, বিবযিষা, 
বয়ন, উদরামর দিবারাত্রে ০৪ বার হইতে ১০।২* বার পর্য্যস্ 
মন্রতগ করে, উদরে নিয়দেশে টাটানি, পেট ফীপা, টিপিলে 
বেদনা অন্থতব, শ্ীরঃপীড়া, মাঝাছোরা, কপালদেশ স্পন্দন, 
নিক্পা হয় না অস্থিরতা, কান তৌ তো করে এবং ব্রংকাইটি 
লক্ষণ দেখা পেয়। 


দ্বিতীয় সপ্তাহে জুরের হান ও বৃদ্ধি। 


বল গ্রাতঃকাল সন্ধ্যাকাল। 
| ১0৪৭ ৬ ১০৫০৪ 
৯ ১0৫৮ ১৪৫৩২ 
১৬1 ১৩০ ৬ ১০৫২ 
১১। ১০৩০ ৪ ১৪৫৭২ 
১২ ১০৩,৩ ১0৫৩ 
১%। ১০০৪ ১0৪৩৬ 
১৪4 ১০০০৪ ১০৪২ 


দ্বিতীয় সপ্তাহে পাত্র উদ্ভাগের বৃদ্ধিস্যামাস্ত যা ভাস % 
জ্রাঃকাক্তে বিরাম সামান্ত দৃষ্টিগোচর হয়। দ্বিতীয় সঙ 
ফক্যপি শা, কঈক্জাপের বিয়ুর কান ভারতম্য দেখা হাঁজ ভঙ্গ! 


আ।তদারিফ-বিকাঁধ জব । ১৫ 


হইলে কিছু সঙোই উপস্থিত হয়। যদ্যাপি ফাদ দিখসের 
মধ্যে প্রাউঃকাজে ১*৩ ভিগী ও রাতে ১৭৪ ভিগ্রী খা 
এবং জকেব ভাল লা হয় ভাহা ছইছে আরোগা বিষয় কিং 
ছুরহ হঈয়া উঠে; ঘদ্যপি দ্বিভীগ্ল সপ্তাহে প্রাতফাটদ 
গাজের উত্তাপ ১০৫ ভিক্রী বা কটু কম হয় এবং সন্ধ্যাকাল 
একেবারে ১*৭ ভিগ্রী হয় ভাহা হইলে বোগী 'আর়োগা লান্ত 
করে নং) কিন্বা প্রাতংফাঁলে ১0৫. ৭, ৮ ৯) ভেলিমলেন উপরে 
উঠে তাহা হঈলে রোগীর মৃতুয স্থিব দিল্চয় বলিয়া জান। ফা £ 
খ্বিভীক্ পণ্তাহে নাড়ীর গতি প্রাষ প্রাভি মিনিষ্টে ১১০1 ১২৭ 
কার স্পন্দিত হয় নাড়ী ক্ষুদ্র অনযমিত ভাবে স্পন্দিত হয়! 
দ্বিতীয় সপ্তাহে বদ্যপি রোগের গভি গিকিল না হঙইয়া 
যদি প্রবল বেগ ধারণ করে তাহা হইলে নানা উপসর্দ জাধিষ় 
ভুটে। দ্বিতীয় সপ্তাহে রোগ বৃদ্ধি হইতে জআরম্তড হইলে 
মুখমণ্ডল রক্ত শৃক্, নি্রাভাব; নিজ্্রাভাব প্রথমভঃ অল্প জঙ্প 
থাকে ক্রমশঃ রোগের কঠিনতা প্রযুক্ত নিব্রা গভীর ছইগ্গা 
উঠে সঙ্গে সঙ্গে প্রলাপ দেখা যাষ। প্রলাপ লকল অবস্থায় 
থাকে প্রথম হুইতে প্রলাপ মু আকার ধারণ করে, পোগ 
যত গুরুতর হইতে থাকে প্রলাপের বেগ তত তীত্র হইতে 
থাকে, দ্বিতীয় সপ্তাহের পঞ্চম দিবস হইতে প্রলাপের বেশ 
বাড়িতে থাকে, প্রথমে বোগী গুণ গুপ করে, মুখ চোক লাল 
হয় ও যুছু মৃদু বকে পরে ভথঙ্কব হইয়। উঠে এ্রমন কি রোগীকে 
দঞ্জোরে ধরিষ' রাখা যায় না, চিৎকার করিতে থাকে, লাফা- 
ইয়া ব্উঠিতে যায়, পলাইবার উপক্রম করে, উক্ত প্রলাপের 
লঙ্ব্ব চক্ষুব তারা অন্বাভাবিক বিজ্তী্ণ হয়া উঠে; বধির 
কইর! যাঁয় দুই কর্ণে গুানতে পাষ না, রোগী অভিশয ছক 
হইয়া! পড়ে; মাস পেশী সকল কাপিতে থাকে, জিহ্বা! গুফ 
ও হস্ত পদাদি সফল বিশেষত: ভুর্ববল ম্গ্যপায়ী ও বুহ্ধদের কম্পৰ 
ধেঙ্গী হয়; আভ্যান্তবিক ও বাহা জ্ঞান শুশ্য, মানসিক অবসন্নষ্ঠা, 
কম্পন চিন্তা শৃশ্য, জিহ্বা! কন্টকাবৃত ও শুক চক্ষু কোটর প্রবিষ্ট, 


১৬ জরবিজ্ঞান । 


পিপাস। কোষ্টবন্ধ বা উদরাম, রক্ত মিশ্রিত যল, মল দ্বারে 
লা বোধ করে, প্রথম সপ্তাহের চতুর্থ ও পঞ্চম দিবস হইতে 
অজস্থিত পেয়ার গ্রন্থি সমুহ অন্বাভাবিক রূপে বদ্ধিত হুইয়। 
খৈত্বিক বিলীর উপর উচ্চ হইয়া! উঠে। মৃত্রধারে পক্ষাঘাত 
জন্দিলে অনিচ্ছায় মৃত্বতযাগ কবে, তুর্বলতার সহিত রোগী 
অবিচ্ছা্প মল মূত্র ত্যাগ করিলে জণ্ডত লক্ষণ বলির! জান! 
যার। গেছ্ার গ্রন্থি সকল শক্ত কিন্ত তছুপরিস্থ ক্নেশিক কিঙগী 
কোমল এন উহ্ার নিকটস্থ গ্লৈন্মিক বিল্লী সমূহের বর্গ পতিত 
বর্জন হই] যাক্স। সলিটবরি গ্রস্থি নকল সময়ে স্থাক্রান্ত' হয় 
নাকিন্ত উদ্থাততে কখন ক্ষুপ্্র লরিসার ভ্তাকস এবং কখন-কষ্ষন 
কুম্ষুষ্ধির মতন অর্বদ দেখা যায়। এই রোগে অস্ত্র মধ্যে 
ক্ষ উঞ্পপল্প একটী লিয়ম কিন্ত তাহা রোগাধিক্য বশ: নবম 
বং শম দ্রিরদে ক্ষ বুদ্ধি হইতে থাকে, স্থানে স্থানে পেয়ার 
গ্রহ সধুহ ও তৎসঙ্গে শলৈন্মিক বিলী প্রচন ক্রিষা রশতঃ সেই সেই 
স্থানে ক্ষত উৎপন্ন হয়। ক্ষত আরম্ভ হইবব পূর্ব হইডে 
ধঁ রুল স্থাবের ছাল চামডা উঠিয়া যাইতে থাকে বা কোমলস্ক 
গাপ্ত হঈষ। ক্ষত লমুহ বিশুত ন। ছইয়া সময়ে সময়ে গ্রন্থি 
ঝমুছ ফাটিয়া যায় এবং উহার মধ্যস্থিত সঞ্চিত পদার্থ সকল 
অঙ্গ মধ্যে নির্গভ্ত হঈতে থাকে । ক্ষতের আকার প্রাস্থ ১২ 
ই্চি পর্ধয্ত হয়, বহু ক্ষত একত্রে যুক্ত হইলে অতিশয় বিষ্ত্ত 
কইয়া! পড়ে, উক্ত ক্ষত সকল কখন গোলাকার কথন অননিক়- 
মিদ্ধ ও কখন ভিগ্বাকার ধারণ করে, বিশেষতঃ দ্বিত্ঠীন 
মগ্চাছের শেষ ভাগে ক্ষত স্থান হইতে পচ মাংস খন্দিয়। 
প্রন়্ে। আহিসারিক বিকার জর গ্রস্থ হইলেই প্রার গছ 
সরীঞ্ভারে সতত বিচরণ করে উক্ত সময়ে প্লীছার বর্ণ কুক 
ও কোমল ভাব হয়, কথন কখন শ্রীহার মধ্যে ঈষৎ পান 
হুক সাঙাবর্ণের সহিত এক প্রকার বর্ণ দেখিতে পাওয়া সবাক 
এরং সময়ে সমক্ে শ্রীহা ফাটির! যায়, এমন শ্রুতি গোঁচর 
আছে। বকৃৎ সময়ে সময়ে আসিয়া যোগ দান করে, তৃত্বীয়্ 
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১ চতুর্থ লপ্ডাহে যকুতেব বিকৃতি ভাব বিশেষ দৃষ্টি গোটর হয়, 
দ্বিভীষ সপ্তাহে বক্তপূর্ণ হয আব পিভাধাবে সঙ্গিজ প্রদাহ ও 
কখন কখন ক্ষত উ্পন্ন হইয়া থাকে । 

, দ্বিজীষ সপ্তাহে ঘাদশ প্বিসের পুর্ব হইতে যদ্যপি অক 
হইতে, অল্প বক্তত্রাব হয তাহা হইলে শুভ লক্ষণ জানিরে 
কিন্ত্র ঘাদশ দিবসের দ্নি হতে বাঁ পবে যদাপি অস্ত্র হইন্ছে 
প্রচুস বক্ততরাঁৰ হয় ভাহা হইলে সাংঘাতিক বলিষা গণনা কব। 
উচিত। অস্ত্র হইতে বক্তশ্রাব পুরুষদেব অধিক দেখা যা 
জীলোকদের কখন কখন দেখা যায় । 


ঘিতীশ সপ্তাহের চিকিৎসা । 

আমেনিক-প্রথম নপ্মাহে বসটঝ্স দেবনে উদব্ময় ন1 
মাইলে আর্ষেনিক উপকাবী , বাপি িতীয় স্চগ্তাহে উদবামধ 
খাকে ও মল কাল দুর্গন্ধযুক্ত, অধিকবাব প্রশ্রাব ত্যাগেচ্ছ। 
কিন্ত এতাঁব য ন, প্রআাবের থাবে জালা ও অন্ধ অল্প মুত 
ত্যাগ। দ্বিতীয সপ্চাহের প্রথম হইতে শম্যাদি অঙ্গুলি দ্বারা 
খু'টিলে ও তত্নঙ্গে অগ্ঠযান্ত লক্ষণ সকল বিরাজমান থাকল 
আপসেঁনিক প্রযুজ্য। 

ককুলম-বোগী মব্ধদী শুইব। থাকিতে ইচ্ছা, নিপ্রাভাব, 
অবসন্নতা, কর্ণে হু হু শঙ্খ অন্থতব, সমষে সমবে হস্ত পদা্দি 
শিথিল হওয়1, জল পান কবিলে গন গড় শব, মস্তক খুন, 
উঠিগা বসিলে বমন কবিতে ইচ্চ) উদব স্ফীত ও গভ গড় শব্দ, 
চ্ষুত্বয় ভাব ভাব বোধ, কেহ কথা কঙ্চিলে শীঘ্র কথা বৃ্বিচ্ে 
পারে নী, মূচ্ছা প্রোবলতা, মুখে পন রাখার ম্কাষ আন্মবা?, 
ক্ষু্মাবহিতু। 

ক্যালকেবিয়া কার্-_ চঞ্চলতা, হৎম্পশন, মাথাদেখুরুণ 
কানে কম শোনা, অনিদ্রা, থাকিযা থাকিধা ঘুম তা্গিয়া 
শুক খক্‌ খকে কাশি, নিশ্বাস প্রশ্বাসে বক্ষে বেদনধ,' ন্‌ 
সাদ] ক্লেদ ঘুক্ত, হস্ত পদারদি অনসত্ধ বৌধ, উদর শক্ত ফুলিং 
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উঠা, প্রাত:কালে প্রচুর ঘর, কখন কখন ক্ষুধা বৃদ্ধি, কখন বা 
ক্ষুধা মোটেই থাকে নাঃ প্রাতঃকালে নাসিক হইছে রভ্ভ- 
শাব। 

ইগনেপিয়া সর্বদা জস্থমনক্ক, থাকিয়! থাকিয়া দীর্ঘ নিশ্বাস, 
নিজের কষ্টের বিষয় সর্বদা চিত্ত করে, সামান্ত বেদনাকে 
অধিক বলিয়া জ্ঞান, থাকিম্না থাকিয়া নিদ্রা, নিজ্রা কালে 
স্বপ্ন দর্শন, যেন কিছুতে ছুপ্লিভেছি, খুমাইলে দেহের কোন 
এক অংশ নাচিয়া“ভঠা, মুখে অল্লান্বাদ, মুখ হন্ত পদাপি অনন্ু- 
ভবনীয় সঞ্চালন, সকল সমস্সে সকল বিষয়ে অলন্য বোধ। 

মার্ক, রিয়স সল__শারিরীক পবিশ্রম, অতিশয় ছুর্বলত1 বোধ, 
নিদ্রা যাইতে ইচ্ছা, রান্রকালে নাসিক হইতে রক্তশ্রাব, 
রাত্রে চটচটে ঘর, মাথাভাব, মুখমগুল স্ফীত, রক্তহীন, মুখে 
পচাগদ্ধ, জিহ্বা শ্ফীভত ও নবম, জাত দিয়া চাপ দিলে দাগ 
অস্কুভব হয়; উদরের দক্ষিণ দিকের পঞ্জরের নিয়ে টিপিলে 
বেদনা; সর্বাঙ্গে' বেদনাবোধ, যকুৎ প্রদেশে বেদনা, উদরা 
ময়-__পিত্তযুকত, তৈলাক্ত, জলবৎ উদরাময, হরিদ্রা 19 সবুজ 
বর্ণ মল, উদর গুদদেশ শক্ত স্ফীত ও বেদনাযুক্ত, ক্ষণে ক্ষণে 
প্রজাব ত্যাগ, প্রস্রাবে সাদ! সাদ অধঃপতন, দেহেব 
উপরিস্থিত চর ঈষৎ হুরিত্রাবর্ণ অনুভব, দৃষ্টি বিষয়ে কিছু 
হীলভ প্রাপ্ত । . 

ল্যাকাসিপ- শরীর লঙ্বন্বীয় বাহ্যিক ও আভ্যন্তরিক বিকার 
দুর্বলতা, নিদ্রা যাইবার ইচ্ছা কিন্তু ঘুমাইতে পারে নাঃ অনেক 
চে করিয়া নিদ্রা হইলে লক্ষণ সমুহের বৃ্ধি প্রাপ্ত, নিজ্তা 
কালীন মৃদু সু বাক্য উচ্চারণ, কখন একবিষয় অবলম্বন করিয়। 
ঝমাগতভ বকিতে থাঁকে, মুখ বসিয়া! যাওয়া জিহ্বা শুষ্ক লালবর্ণ 
ফা! সময়ে রক পড়ে; ওহদ্বয় শুক ফাটা ফাটা অল্প জল্প রক্ত 
নির্গত, শ্বাস প্রশ্বাসে কষ্ট, উদর বৃদ্ধি বোধ, জিহ্বা বাহির করিতে 
কষ্ট ও বাহির কালীন কম্পন, ক্ষুধা পায় আবার,পাঁয় না, মলে 
অভিশয় দুর্গন্ধ ও অস্ত্র হইতে রক্ত পড়ে 


আতিসারিক বিকার জর । ১৯ 


চায়না আরোগা হইতে বিলম্ব দেখিলে, শারিরীক হুবর্লতা 
নিসা কালে ঘর্ধ নির্গত, যে পার্খ ফিরিয়া রোগী শয়ন করে 
সেই পার্খে প্রচুর ঘর্শ্, মুখমণ্ডল রক্তহীণ, সকল সময়ে বিরষ্ডি 
ঘঅনক ভাব, অঙ্গ প্রত্যঙ্গ ও হস্ত পদাদি সঞ্চালন করিতে ইচ্ছা? 
সকল লময়ে একস্থানে ভাল লাগে না! পেন্ট ফাঁপা, বিবমিব, হুগ্ধ 
খাইলে সন্ভু'করিতে পারে না, অল্প বাতিক আগ্মাদ, উদগার, 
অসীর্ণের স্কায় মল, যকুৎ ও প্লীহা! বৃদ্ধি । 

এগারিকস-_ রোগীব সহিত কথা কহিলে”রোগী বিরক্ত হয়, 
সর্বাদ। বাদু নিঃদরণ, মেকদণ্ড হভ্তপদাদি কামড়ানি, লদ্ধিস্থল 
হাটু কন্ছই প্রদেশে বেদনা, হস্ত কম্পন, হাত পায়ে থিলধরা, 
পেট গড়গড় ভাক।, উরু ও নিতম্ব প্রদেশের মাংন পেশীর সঞ্চা- 
লন, জিহব! শুফুত! প্রাপ্ত । 

ামোনিয়ম--শারিরীক ও মানলিক বিকার, কিছুই ভাল 
লাগে না, আহার করিতে পারে না, সকল ভোজ্য-বস্ততেই 
খড় ভিজান জলের গায় ম্বা্, অস্থিরতা, হস্তপদাদির কম্পন, 
শর্ধ্যাবন্রাদি অঙ্গুলি দ্বার টানা ও খোটা, অবিরত গ্রলাপ, উজ্জল 
পদার্থ এবং আলোক দর্শনে প্রলাপ বৃদ্ধি, রোগী একস্থাঁনে স্থির 
হুয়া] থাকিতে চায় না, সর্বদাই পলায়ন পর; কানে কষ 
শোনা, চক্ষে ভাঁল দেখিতে 'পায় না, চক্ষু আড়ই পাতা পড়ে 
ন1, ক্রমাগত গলনলী শুফতা প্রাপ্ত তৎ্নঙ্গে প্রবল তৃষা, উদর 
দেশ শক্ত,*পেট ফীপ। অসাড়ে প্রস্রাব নির্গমন; কখন কখন 
খা কাহারও কাহারও মৃত্ররোধ, কাল বর্ণ হল। এই ওধধ 
ইচ্ছানুযায়িকে দ্বিতীয় ও তৃতীয় সপ্তাহে বাবার করা যায়। 

খার্ণিক_ শারিরীক আলম্যবশতঃ ছুর্বল, দেছের বলের হাস 
প্রাপ্ত, সদাসর্বদাই পাগল পাগল ভাব, কথা কহিলে ফাহছাকেও 
উত্তর প্রদান, করিতে চান্স না, রচনা কারা চিন্তাযুক্ত মন, আবাক 
হইবা একটৃষ্টে থাকা কিন্তু কোন বিষয়ে মন চিন্তা নিবিষ্ট নয় । 
নিদ্রাভাব, ব্রল নিদ্রা হয় না, নিদ্রাকালীন বাখিত শ্বপ্ন পর্শন, 
অসংলগ্ন বাক্য উচ্চারণ, ক্রমাগন্ভ বকা মাথার ভিত্বর কেমন 
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গোধুমাল বোপ্প, জিজ্ঞাসা ফ্করিলে ভাল বলিতে পাবে না, সব্ঝ 
শরীরে বেদনা, এন্যা'কহিন ঘোধমুথে ভর্গন্ধ, নিশ্বাস ও ঘর্শে গন্ধ, 
জিহবা শুফ খাদ ক্রেদ ঘুক্ত বা মধাস্থলে কট। কটা। গাগ, নিচে- 
কাব ঠোট ফাট!, পেট ফোল', কপোল প্রদেশ "চাপুুবোধ, বাষ 
দিকের বক্ষশ্থলে হনবিদ্ধৰৎ-বদনা, গও প্রদেশ ধুসর খা লালবর্ণ 
নাঁপিকা হইতে বক্তস্্ ৭, বক্ু মিত্ি মেতা নির্গস্থ, বইকব শব 
পীড়া) দেহেব সল্ল স্থান শন।ন উন ব,কে মা আি।ড়ী জ্রত, 
আহাবের পব অঙ্জ সনুন্চ বণনা ১৫11, ছু যুক্ত জলবৎ মল 
নিঃসরণ, অপাড়ে মল খু+7 ভাশ, সপোন] দিশিষ খামিতে ইচ্ছা, 
মাংস যুষ খাইস্ধে অনিন্থ প্রকাশ। 

কার্ব ভেজ-_শবীরবে তক্ষিবস্ উত্তাপ কম্ত পদাদি শীতিল 
ভাব, অন্বাভাবিক মুখন্রগুল ন্পয় বর্ণ গওইান , জিহ্বা শুক 
কাটা মলা যুত্ত কম» বিশিষ্ট, ভক ববিজে কো উদশীবণ , 
চক্ষু কোটব প্র“বট উজ্জল, মন্তক চাপ শোধ (বদনা যুক্ত, 
দর্শন শক্তিব ভাপ নাশিকা শইঙ্ছে বলক্বান। অঙ্ষি ক ননিকা' 
আলোকে অসাড় বাঁনে বদ) নিশো পস্াম ক ছিহব। শন, 
শবীবে শীতল ঘর্শ, পাবাশশ স্িত ৫ ট »*পী, পুনং পুনঃ 
ুর্মন্ধ যুক্ত বাঁধু নিঃসরণ, পুবস উপণ প শরীর" বলহানী। প্রযুক্ত, 
অক্জাতে ছুর্গন্বযুক্ত পচামল নির্ণমত , বার প্বাউবহ শোনা নর্থমন 
বক্ষের ভিভব গ্রনদেশ সন্দি উঠি।ব কপ বাসময়ে সময়ে 
ঘড় ঘড় শর করা, অঙগ-গ্রতাল ৯৫71, হী কথন হু মহ 
অনংলগ্ন বাঁকা উচ্চাবণ নাভী এত সনদ পম আনগ্কভর হব 
নও হৃৎপিণ্ের গতি ভান প্রা বোন । 

এমিভ ফসফবিক- সকলকেই তত এ ভাব দনেব গতি 
স্থিরতা হীণ, মৃছুষ্ধারে কথা হা ॥ান কঙাজিও্ঞাসঃ করিলে 
উত্তর করিতে কবিতে অগ্ ভূল কথা উাদাবণ করে , কাঁরুনিক ও 
বৈষয়িক চিত্ত কবিতে থাকা ও তাহাতেই এলাগেক বৃদ্ধি দে 
শু তত্সহ জ্বালা, 'নিদ্রীভ'ব, খুম ভাঙ্গিলেই আস্তে আল্কে 
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প্রলাপ, মুখমণ্ডল রক্তহীধ, চু চবকে, হৃ্িশক্তি হাঁদ ঘোল 
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ক্বোলি। দেখা, নাণিকা কষ্টতে মুক্ত পড়া, ছিহ্রণ ফরল কটারর্গ 
বধিশি, কান তো ভৌ করা অল্প শোনা, গলার ভিহ্তর় ও 
হুখ কনো; জলযৃত খাদ খাইতে ইচ্ছা, খাইলে পেউ রেগলে 
ফাপে ও চক চক শব অন্থু্ভব করে; গল গুড় শুড় হরির? 
কাশি; অনেক কার প্রত্াব ত্যাগ, রাতের প্রজা অধিক হা 
বছ ক] দুষ্ধব্ ঘোলাবর্ণ, অজ্ঞাতে মল নি:সয়খ/ আধিক শ্বেত্বর্দ 
গ্লা়কাণ মগ, প্রতঃকালে ঘর্খ্, রোগী পাশ পরিবর্তন করি 
বিস্থাকাজ নীলা দাগ, নাড়ী ক্ষীণ ও দ্রুত । 

ফষমফরশ-_ ই খধধ পীড়ার প্রথম অবস্থা হইতে বিশ্ব 
আবস্থায় পর্যগাক্স ক্রমে নিয়মিত সেবন করাইলে ইহার কাছ 
অন্তঙ্রযধ নাই । সদাসর্বদ। নিদ্রাভাব, ও৭ গুণ করিষ্ঠা প্রলাপ, 
স্বাগত বন্যায় প্রলাপ, চিন্তা শক্তির ভাস, সর্বদাই শযটা 
খোৌঁটা ও টানা, চক্ষের জো।তিহীণ, শারিরীক দুর্বক,' অন্ধ, 
প্রীভাক্ষ সঞ্চালনে অক্ষম পক্ষাাভগ্রন্থ ব্যক্তির ভ্াষ পড়়ঙ্গা! 
থখফে, মুখযগ্ডুল রক্তহীণ শুক, জিহ্ব| ফ1ট' কেদাকত, বরজ্ক বা] 
শীতল জলপানেচ্ছা, শ্বাস প্রশ্বানে কই, কঠিন শুক কাশি, বক্ষ” 
স্থলে অভ্যস্ত চাঁপব্ বেদনা, শ্লেক্মাৰ সত বন্ত, কাশিতে কই 
কোধ, কাশিতে কাণিতে শুক রক্ত মিশ্রিত 'গয়ের অধিক কষ্টে 
নির্গত । জলপান কবিলে উদবে গডগড় করিয়া শব, ঝালিক! 
হইতে রুক্তলভ্রাব, কানে কম শোনে, হস্ত পদাদির স্ুর্বলতা, চূ্চর্চ 
থোজাপী দাগ, পরতলা পিত্তযুক্ত গেঁজল] বয়ন, জলবৎ সোল! 
লাজচে মল, আসাডে মল নিংসরণ, বান্ুনলী ভুদ্জ প্রজা, হকুখ ও. 
লী প্রদেশে বেদনা, শ্াসনলী প্রদাহ, ফৃষফুষ দাহ, অন্য 
গরম, হস্পদাদিতে ঘর, নাভী ভ্রুত ক্ষীণ ও ক্ষণস্থায়ী । 

ঘ্রম মেটারিকম-_- রোগীর সহিত কথা কহিলে কা রোগী, 
যা! করিতেছে তাহ বুঝিতে পারে কিন্তু ঠিক উত্তর দিতে ব্পা 
না।.. অর্বাই বাপ, জগরের সহিত কথা কহিতে কছিকে ভুল 
বাক্য উচ্চারণ অত্যন্ত দ্ুশ্থিরতা, নাক খোটা, জিঙ্বা! কট 
উচ্চকা প্রাপ্ত, বিরত লাশ! নিং:বর«, জিহ্বায়। বেদ্বন, ঠোঁট 
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কাট ও লক্ত পড়ে, হত টোহগ্ধ দেশ ফোলা, নিশ্বাসে ছুর্ন্ধ 
মাড়ীক্ষীণ ও ভ্রুত। 

খপির- রেখগী খুমস্ত অবস্থায় চিৎকার করে, ধীরেও হরীকে 
থাক্ছিক্কা থাকিক্কা প্রলাপ, পরে অনঘরত ; শরীর সঞ্চালন হল 
ভিলেরদ; পরিশ্রম ঘুক্ত, বেদনা অনুভব হন্তপদে বগ্াত থোধ 
পৃ, বেদনা, কাল ও শারিরীক দুর্কালতা, জিহ্বা ফাটা 
গো ও ফোলাবোধ, জিহ্বা বাহুর করিতে কষ্ট ঘোষ 
আ্ডত। প্রাপ্ত, উদরে বেদনা শ্কীত ও পাকাশর প্রসেশ ছক 
ফিপিলে বেদনা ঘোধ, উরে শ্বেতবর্ণ ফৃফ ভি বাহিব হওয়া, মূত্র- 
ক্লোধ, যোনী বিছানা থাকিয়া থাকিয়”লরিয়। ধায় ।" 

রসটজ্স- অটৈতন্ক অবস্থা, নাকডাকা তত্র, ফৌানি, 
বিচ্বিড় ক্রিদ্বা প্রলাপ, সদাপর্কাদ' মৃত্ঠ্যুতয়, সকলেয় নিকট 
ছুখ প্রক্ষাশ, ক্রন্দন ও সঙ্গে সঙ্গে দ্ধ নিশ্বাস ত্যাগ ; রোবীর 
গহিত কথা কছিলে জাক্কে আন্ডে কথার উত্তর দেয়; দাখাত 
ভিতর গোলমাল বোধ, মাথাঘোরা, স্বপ্ন দর্শন, মুখযগুল রক্ত - 
হীখ, চক্ষের নিয়ে কাল দাগ পড়া, নাঁদিকা হইতে রক্তল্রাধ, 
দিখারাত্রে নকল সময়ে নাসিক হইতে রক্ত পড়ে, শুক স্খই 
ল'খই, কাশি, রাজ সন্ধ্যা কালে কাশির বৃদ্ধি, কাশিলে আটাবৎ 
রক্তবুক্ত গ্লেন্সা উঠা, মুখে পচা আশ্বাদ, জিহ্বা ফাটা লালবর্ণ ও 
ওক, শ্বানশ্রশ্থাসে কট; দাঁতে, মাড়িতে ও উভয় ঠোটে ক্রেদ, 
হদ্সিক্াবর্ণ পাতল] মজত।গ, রাত্িকালে অজ্কাতে মল নিঃসরশঃ 
সলে আতিশয় তর্গন্ধ, বমনেচ্ছা, শীতল জল ও তুদ্ধ পানেঙ্ছণ, 
কর্ছন কখম শ্রন্রাব রোধ, সর্ধাঙে বেদনা, বিশেষতঃ নিয় প্রদেশ 
অমাড় যোধ, নাড়ী ক্ষীণ ও জ্রত, শরীবেষ আল্প অল্প পভ বোধ, 
অনবরত পার্থ পরিবর্তনেচ্ছা। এই খবধ কখন কখন তৃতীয় 
সপ্তাকে'প্রথমে প্রদানে রিশেষ উপকার শর্শির! থাকে? 

পলসাটিল-__শারিরীক পরিশ্রম জনক হুর্বালতা, উয়ে ভক্ষ1- 
নক গোলযোগ, -যেঘ ভাকার ক্কায় হড় হড় পড় গুড় পর, রাজি 
কাঁচ শব্দের আহিক্য, তরল জলের দ্তায় উদ্দাম, ' কগনবু 
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ব্ঘ নিতেরণ, শরীরে দবত্যন্ত বেদলণ। বেগল স্থানে স্থানে সরি 
ল্বিপ্না যাক, পাকাশর শ্রদেশ কম্পন কামড়াদি, আহার কপ্সিলে 
ধাকাশরে চাপ ধোৌঁপ, বিরত খুথু ফেলা, মুখে তিজাঙাদ, 
সুখে অতিশয় তুর্মসধ, চট্ডাটে তৌঁস্সা। জিহ্বা শুক কাটা ও ফার্মটে 
দাগ । তৃষা হীণ, বাভমণ বৃত্ত নিদ্রা, নিজ্্াকালে শারিরীক 
উত্ভাপের প্ররলতা, মিস্াকালে ভয় যুক্ত উদ্দেগ পূর্ণ স্বপ্ন, শব 
সন্ত্য বলিক্প। অঙ্গমান, শরীয়ে শীত শীত অনুভব, কপার 'ভার 
ভর ফোধ, চাপ যুক্ত বেদনা, সদখই তাচ্ছিল্য ভাব কিছুই ছাল 
লাঙ্জে নী । 
লাইকোপোভিয়ম- শারিরীক তৃর্বালভ, মানসিক বিষ, 
অতিশয় উদ্বেগ, একলা থাকিলে চমকিয়! উঠে, ভ্ঞালহুক্ত প্রলাপ; 
কাকার সহি কথা! রুছিলে বিশেষতঃ প্রশ্রের উতর দিতে দিতে 
অব্য আব আনিয়া উপস্থিত করে, যন্ত্রণা, নিদ্রা ভাল হয় লা 1 
বিছানার চাদর টান] ও আঙ্গুলি দিয়া খোঁটা, যুখমগুল ফেটে 
রক্ষন্ীণ, মুতে পচাগন্ধ, প্রথম সধ্াহে মুখমণ্ডল বিডি না হইয়ণ 
দ্বিভীর লগ্খাহে হঠাৎ মুখমন্লের বিকৃতি ভাব হরিদাবর্ণ রণ, 
জিদ ক্রেদ সংযুক্ত শুফ, ফাটা ও ফকড়ি বহিশূর্ত । নির চোদা 
প্রদেগ পতিত, মিউ দ্রব্য খাইতে বাসনা, সামন্ত ভব ভোজন, 
পাকাদয়ে চাপ ঘোধ বেদনা, পেট ফোলা ও গড় গনপ্য 
অন্ত, নাসিক কম্পন বোধ, কাশিভে কাশিতে অয় দু হ্যা 
ভরপাক ভলেক্সঃ উদশীরথ মজত্যাগে লরলাজে শীতলতা, অসাড়ে 
মৃত্রত্যাইগ, সেতার, ফাগড়ে আগিলে লালবর্ণ দাগ, হস্তপ্ ঠাপা, 
ফ্েন 'ছমধ্ে গরু হক ঠান্ডা, কোন জয়ে শক পা ঠান্া। ) হই 
ছন্ত বা ছুই পদ এক সময়ে শীতল অন্গভব হয় না, গাড়ী ক্রুত 
ক্ষীণ, মন্তকের চুল উঠিয়! যাত্র। 
জেলসিমিনম- শারিরীক ছুর্বলতীর লহিত লড়ন চড়ন রহ্তি 
পর্বরাই' সন্িতের.বেফমা ফোর, ছাখা ভার, কপাল হইইাতক্মস্ত- 
বের পন্ডাভাগ: পর্ধা ফ্ময়াহলবয় বেছনা অঙ্গভব;-দীর স্বর 
প্রঃ )শদিতিয় হাল, ফৃর্াপেহটীরে ঘোনা, দৃতি পাকি হা, বয় দো 
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চেকের পাতা চাপিরাছে বোধ ; সর্ব্ঘ শয়ীরে 'শীতাস্থভব, মাংস 
পেশী সমূহের শিথিল ভাব, পাকাশয় প্রদেশে বেদনা, মুখমগুল 
রক্তহ্থীণ, জিহবা পীত ও শ্বেতবর্ণ ক্রেদাবৃত, খ্হ্ব! বাহির করিভে 
কষ্ট বোধ ও বাহির কালীন কম্পন, প্রত্রাব না হইলে কষ্ট বোধ 
বলবৎ অধিক গ্রত্রাব ত্যাগ, প্রশ্াৰ করিলে শান্তি বোধ, 
তঙ্জা, বৃহ অসংলগ্র বাঁকা উচ্চারণ, নাড়ী ক্ষীণ ও অস্বাভাবিক । 

বেজেভোন1 শারিরীক ভুর্বালত। কিন্ত বিকারের আধিক্যত' 
বশতঃ রোগী সতত লাফাইয়। লাফাইয়া উঠে। নিড্রাভক্ষ 
কালে বা নিপ্রাকালে চমকাইয়া উঠা, শয্যাকণ কবৎ স্থির হইয়া 
থাকিতে পারে না, নিজ্্রাী সরল হর নখ, থাকিষ। থাকিয়া! জাগিয়। 
উঠ, দ্বানলিক বিষাদ, মনের ভাব পাগলের স্তায়, কামড়াইডে 
বা, মীত্রিবার চেষ্টা! করে, গাজে থথ্‌ দিতে যায়, মক্তিক প্র্গেশ 
অন্িশয় দপ দপানি মাথাধরা, মাথাভার, মস্তিফের রক্ত গর) 
কপাল দেশে চাপ যুক্ত বেদন! ভঙ্জন্য রোগী চক্ষু চাহিতা 
খাকিতে পারে না, চক্ষু উজ্জ্বল পল্লব বিহীন, আলো লসন্ক 
করিতে অক্ষম , সর্বাজ্জে সাভিশয় বেদনা, বেদনা নড়িয়! চড়িয়! 
সেড়াম, মুখমণ্ডল লোহিভবর্ণ, ধুখের বিকৃতি আকাব ধারণ, যুখ- 
ওল, উত্তগু ও শুক, জিহ্বা পাটলবর্ণ শুক জিহবা! সহজে বাহির 
করিতে পরে না, ভার বোধ, জিহ্বার ছুই পার্খ লালবর্ণ ও 
মগ্যস্থল শ্বতবর্ণ, কথা অনম্প্ট, হন্তপদ শীতল, গলার ভিতর ক্ষত 
হয়া নাসিক! হইতে জল বাছির হওয়া; গুকফ কাশি রানে 
কাশি বৃদ্ধি, উদরে বেদনা, কোষ্ট বন্ধ ঝা উদরাময়-অছ্জাতে মুন্ধ- 
ভয়গ, ক্ষাহার কাহার প্রাব বদ্ধ হইয়া! যায়; নাড়ীর গতি সৃছ 
ও প্ষণ স্থায়ী। 


তৃতীয় সপ্তাহ। 


'জ্দাতিষারিক বিকার প্রস্থ €য়াগীদের এই তৃতীয় সপ্তাঙ্থ 
অভ্তিশয় বিপদ জনক, তৃতীয়! সঞ্াহ ঘদ্যপি কোন ক্রমে কাষ্টান 
বা তাহ! হইলে রোগী আরোগ্য লাভ করিবে সে বিয়ে কোন 
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লনেহ থাকে না কিন্তু তৃতীয সপ্তাহ অতীত হইলেও চতুথ 
সপ্তাহে কিছু ভয় থাকে। তৃতীয় সপ্তাহে বোগের প্রাবলা 
অধিক নিরীক্ষণ কবা যাষ, তাহার কাবণ দ্বিতীষ সপ্তাহের সমস্ত 
লক্ষণ এও জানুসঙ্তিক উপপর্গ সকল থাকে ও শ্বীন যন্ত্র সম্বন্ধীয় 
নুতন উপনর্থ আনিষা যোগ দান করে এই সপ্তাহে অধিকাংশ 
ধোগীকে সুযু মুখে পতিত হইতে দেখা যাষ কেহ কেহ এই 
সপ্তাহ হইতে আবোগ্য লাভ কবিতে থাকে । 

ভূতীয সপ্তাঙ্থে আভিসাবিক বিকার গ্রস্থ রোগীর প্রাতঃ- 
কালে জ্বরেব বিবাম গতি কিছু স্প্ট দেখিতে পাওয়া! যা 
পূর্ব দ্বিভীষ সপ্তাঙ্থে যেবপ ছিল সে প্রকাব জব না থাকিয়া 
ক্রমশঃ শ্বল্ল বিবামজ্ববের আকার ধাবণ কবে, কাহারও ৰা 
ত্ববেব গতি বৃদ্ধি হ্যা বা ওক্ত প্রকাৰ থাকিষ! কোন একটা 
উপসর্গ বোঁগীকে আক্রমণ করিষা মৃতু মুখে ফেলিযা দেয়। 
দ্বিতীয় সপ্তাহের শেষ দিনে সন্ধ্যাব সময বা চতুর্দশ দিবসের 
রাত্রি কালে বোরীৰ আকাব লক্ষণ ও জর এত ভয়ঙ্কর ছুই 
উঠে ষে রোব পবমাধু বুঝি শেষ হলে কিন্তু তাহা না হইয়া 
'ৃত্ীষ সপ্তাহেব প্রথম দিনের প্রাতঃকাল হইতে জরের বিরাম 
গতি কিছু স্পইতব লক্ষিত হওয়া যায । 

ভূতীষ সপ্তাহে দ্বিতীয় সপ্তাহের লক্ষণ সমূহের প্রাবল্য 
ক্ষেখা যায ও উক্ত সপ্তাহের মধ্য হইতে বিকার বৃদ্ধি অধস্থা 
দেখিতে পাওয়া যায, বোগী ক্রমশঃ বলহীণ হদ্য়া আসে, এমন 
অবস্থা! প্রাপ্ত হক্স যে রোগীকে দেখিলে বোধ হয় যেন মুত ব্যক্তি 
পড়িয়া আছে, এই সময়ে গাঢ় তন্দ্রা, মোহ ভাব গভার, উন্মাদের 
ক্কায় হাঁ কবিয়া চাহযা থাকা, অসাড়ে মলমূত্র ত্যাগ করে, 
কাছার কাহার মলমুত্র বন্ধ হইয়া যার, শারিরীক শীর্ণভা, উথান 
শক্তি একেবা:র র হত হইয়া যায়, শবীব পর্ণালনে ক্ষমতা থাকে 
না, এমুন কি পার্থ পরিবর্তন £করিতে পারে না, যে পার্খে শুইর়। 
থাকে লেই পার্থখে অঙিক চাপবশত্বঃ শব্যাক্ষত আনিয়। উপস্থিত 
হয়| এই স্ময়ে না়ীর গন্ভিআডিশঘ দ্রুত ও ক্ষীণ হইতে থাকে 


১ 


৬ জরবিজ্ঞান ॥ 
তৃতীয় সপ্তাহে ভরের হাল রদ্ধি। 


দিন গ্রাত.কাল দদ্ধ্যাকাল 
১ ১)৩০,৬ ২০৫৬২ 
১৬ ১০৩৩৪ ১০৪০২. 
১৭ ১৪৩৭৩ ১০৪০১ 
১৮ ১০৩০২ ১০৫০৯ 
১৭ ১0০০ ১ ১০$ ০৮. 
২০ ১0২০৫ ১০৪৭৭ 
২১ ১০১৩ ৬ ১০৪০৬ 


ভূভীয়"সগ্ডাহে শাবিবীক উষ্ণতা উক্তরুূপ হয় ও নাড়ী প্রতি 
মিনিটে ১২০।১৪০ বাব ম্পনিত হয় । যে লকল রোগী আরোগ্য 
লাভ করিতে থাকে তাহাদের শারিরীক উত্তাপ উক্ত প্রকার 
হধ ও নাড়ীর গতি সবল হইযা আসে, কাহারঙ উক্ত অবস্থাতেই 
মৃতু) হইষা থাকে, কাহাব কাহারও রোগের প্রাবল্য বশত: 
শরীবের উত্তাপের গতি বৃদ্ধি কই থাকে ও সেই অবস্থার 
কাজের কবলে পতিত হয। 

আভিসাবিক বিকাব গ্রন্থ রোগীদের তৃতীয় সপ্তাহ অভ্ভি- 
শয় সাঘাতিক সময বলিষ| বিখ্বাদ্ধ, উদ্ত সময়ে টিকিৎসক 
গণেব চিকিৎসা নিষযে বিশেষ মনোধোগণী ভূইয়া চিকিৎসা! কর! 
স্টচিত, কেন না চিকিৎসকেব অসাবধানত্ধ। বশডঃ রোগীর মৃত্যু 
কইক্] থাকে; এই তৃতীয় অবস্থার প্রলাপও উপসর্গেব বৃদ্ধি 
হতে থাকে এই সমযে প্রলাপও উপসর্গের চিকিৎসা করাই 
বিধের়। নুতন উপসর্ম যখন যেমন আসিয়া উপস্থিত হইবে 
সেই সময়ে তাহাব উপদ্রব নষ্ট কর! সর্বাগ্রে উচিত নচেৎ সেই 
উপসর্গই কাল হইয়া ধ্াড়ায় কিম্বা! যে খষধ খাওয়াইয়া রোগীকে 
স্থস্থির হইতে দেখা যাঁষ তাহাই ধারা করিয়! চিকিৎসা কবা 
উচিত । 

চিকিৎস1।__নক্মসচেটা -জন্তিশয় হুর্বল্ভা, স্মরণ শি 
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খাকে না, প্রলাপ, কথ! কফিতে কথা বলিতে বা বুঝিতে অক্ষ, - 
গ্রক কথা ফিতে কছ্িতভে অন্য কথ! আনিষা ফেলে, নিজ্্রাভাব 
খুম হয লা, ক্ষপিফ তত্র, জিহ্বা ও শুফ, তৃষ্ণা থাকে লা, খে 
নোনতা নোনত। শ্বাঙ গ্রহণ, সর্ব শয়ীবে দারুণ বেদনা, গরম 
জলের লেক লইতে ইচ্ছুক, সেঁক দিলে স্থৃন্থিব হওয়! উপরে 
ভয়ালক গড় গড় শঙ্ক, হলদে মল নিঃদসবণ, মলে অভিশষ 
ছু্ণদ্ধ, মাড়ী ব্দীণ ও ধীর । 

ছেলিবোরশ - শারিরীক কুর্রবলততী, ভন্রী, মোছুভাঁব, কোন 
কখ। কথিলে ব1! ভাল মন্দ জিজ্ঞাস! কবিলে হ1 কবিষা থাকা, 
শরীর অন্বন্ধে ভাল মন্দ বিবেচনা] কবিতে অক্ষম, জিজ্ঞাস! কদিলে 
তলে (বস্প্ই গ্ডাষে) ভাল আছি! মন্তকে দাকণ বেদনা, 
জাখাভার, খড় হইতে মক্জকের পশ্চাৎ দিকে অতিশয় বেদনা, 
চোয়াল পতিত ভাব, নাড়ী অতিশয ক্ষুত্র ও কম্পমান । 

এ নষটাউ--পর্ব শধীবে বেদনা, কম্পন বুকেম ভিত 
“পক্ষ! ঘ্ত ঘন়্ু কব ঘোষ নিদ্রা, তন্দণ, মুখমণ্ডলেব বিকৃতি 
আকার ধারণ, কোটব প্রবিষ্ট রক্তহীণ, জিহ্বা দাদ? প্রলেপ ঘুক্ত 
খুকু, ধাক্ুণ শ্রআ্াবেব বেগ, প্রস্রাবের সহিত রক্তনির্গনত। বল 
করিতে কণ্ট, ধিবমিষা, প্রলাপ, বিড বিড় করিয়া বরা, নাভী 
ক্রুত ও ক্দীণ । 

নক ভামিকা -শ্শবিবীক দুর্বলতা, শীর্ণত। প্রাপ্ত, বাহক 
উত্তেজনার অতিশয় কষ্ট, দপাই বপিযা থাকিবাব ইচ্ছা, শুই 
খাকিলে প্রঙ্লাপের বৃদ্ধি ভয় ঘুক্ত প্রলাপ, যেন সন্মখে কিনতু 
দেখিভে পাইতেছে, অল্প বাধু স1সনে অত্যন্ত শীতান্রভব, মুখ- 
মগুল শুক, জিহ্বাব আগ্রভাগে শুফত] প্রাপ্ত, আহার করিতে 
ইচ্ছ] কিন্ত খাদ্য দ্রবো বিভষগ, দাঁমাল্া কাহার করিলে পেট 
স্কাপা) উদরাময়। কোইবদ্ধ, পেট ফুল জগ্র সমূহে আোচ- 
গ্াঞজি মত বেদনা, নাভী চাপা ও ক্ষীণ । 

সলফর _সদ্ধ্যাকালে জ্ববের বৃদ্ধি, মানপিক অবলাদ স্মরণ 
শক্তি হাস প্রাপ্ত, রোগীব হিত কোন কথা কহিলে স্ম্প্ট 
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গুনিতে পায় লা, শ্রবণ শক্তির ভাস, যাহা! গুদিহে পাফ তাহার 
ষথার্থ উত্তর দিতে পারে না, কথা কহিত্ে বুকের ভিতর গারুণ 
কষ্টান্থভর, নিশ্বাম প্রশ্বানে ক ভুলিয়া বায়, লন্ধ্যাকালে উদ্বেগ 
বশভঃ রাজে নিদ্রা যাইতে পারে না, রাজি কালীন শুক কাশি, 
মস্তিষ্ক গবম , কপালে পূর্ণ চাপ বোধ। আহারে কখন ইজ্জ। 
কখন ভাচিছলা ভাব, সামানা আহার করিলে উবে চাগ?ৰৎ 
বেদনা, উদর স্ফীত, প্রাতঃকালে দুর্গজ্বঘুক্ত উদরাময়, গুঅ'ৰ 
ছুরদ্ধযুত্ত ঘোল1 বকম, প্রাতঃকালের উগ্রমল শ্বাবের পর ছুর্বালত- 
বশতঃ কিঞিৎ আহারের ইচ্ছণ, নাড়ী অতিশর দ্রুত ও ধাঁর। 
ওপিয়ম__মুখমগুল রক্তহীন কালবর্ণ ফুলিক্সা উঠা, চক্র 
দতিহীণ, চক্ষেরে তাবা সঙ্কোচপ, শাররীক ছুর্ব্বলতা, হত্তপদ 
সঞ্ালনে অক্ষন, হন পলদের শীতলভা প্রাপ্ত, আতিশর ঘশ্ম, 
মুখ খুলিতে বলিলে হা কবি! খোঁলা নাক ডাকাইয়! আক্কে 
আব্ে শ্বাস প্রশ্থীন, নিদ্রা যাইবার ইচ্ছা কিন্ত নিব হয় না, 
ক্ষানিক ভন্দ্রা, থাকিযা থাকিযা মোহভাব, শম্যাকণ্টক, শ্য্য+ 
উত্তপ্তবোধ, শুইষ| থাকিতে ইচ্ছ! করে নাঁ, শুইম্বা থাকিলে 
কষ্টকর প্রলাপ, ক্ষণিক তন্জাব তিতব ভর যুক্ত ন্বপ্র দর্শন, শব 
দর্শনে দীর্শ্বাসেবর সহিত প্রলাপ বকিতে বকিতে অজ্ঞান, 
অজ্ঞান কালে ঘড় ঘড় করিষ। শ্বাসপ্রশ্থান গ্রহণ, প্রবল তৃষঃা, 
উদরাষয়, ছুর্গন্ধ ও কাল ফেনা যুক্ত পাতলামল অক্কাভে মল 
নিঃসরণ পেটে ছুবিকা বিস্কবং কষ্ট অনুভব ও অতিশয় বেদনা, 
প্রতশ্রাব বন্ধ হইয। যাওয়া । আনিবমিত নাড। ও শ্বাস ক্রি্লা । 
হাঁওসাযমস--শগীর সঞ্চালনে অক্ষম, হজ্তপঙ্গাদি কম্পন, 
ঈীষে ধীরে বিড় বিড় কবিষা বকিতে বকিভে জোক গুলাপ, 
আমংলগ্ বাক্য উচ্চাবণ, চিন্তা শক্তির একেবারে ভ্বাল, 
রোগীর মছিত কথা কহিতে যাইলে কথার উত্তরু ক্ষিতে দিভে 
ধলাপ আসিয়। পরবে, নিদ্রা কালান বিড় বিড় করিক্পা গুজ্বপ, 
জাগিযা প্রলাপের মহিত বিভীম্বিকা দেখিয়। শ্রাফাইয়া উঠিডে 
চে] করে, শধ্যাবস্বাফি অঙ্গুলি ঘা] খোট', পলায়ন করিম্বার 
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ইচ্ছা, গাতরে ববন রাখিলে ফেলিয়! দেয়, খালি গায়ে থাকিতে 
ভালবাদে,পাগলের ন্যায় ভাব, মুখের বিকৃতিভাব, চক্ষু লালবর্ণ, 
চক্ষের ভার! যেন ছড়িয়ে পড়েছে বোধ, জিহ্বা গুফ, প্রবল 
তৃষ্ণা, শ্রবণ শক্তি হাঁস প্রাপ্ত, কনলী লক্ষোচন, আছর কাজখুন 
গলাধঃকবণেকই ও অক্ষমতা, ঈাভ দাঁতে ঘর্ষণ করা বক্ষ ও উদ্- 
রের উপর গোলাপী বর্ণের দাগ বহির্গত, আপাকে মৃত্রত্যাগ করিলে 
কাপড়ে লালচে ছাগ লাগে, রাতে অজ্ঞজাতে মলত্যাগ, শ্বাস 
প্রশ্বাস ছর্ণন্ধ, হিক্কা, অনিষমিত ধীর নাড়ী। 

এ'নড মিউরিষাঁটিকনম - শারিরীক দুর্বলতা, দেহের আছান্ত- 
রিক রসের পচন কাধ্য আরভ হওযষা, অতিশয তৃষ্ণা, জলপানে 
উদরাময তবল লাদ? আম মিশ্রিত মল, প্রত্রাব করিঘ্ধে কৰিছে 
আজ্ঞাতে জলবৎ মলনিঃসরণ, লকল বিষয়ে তাচ্ছিল।ভাব, সদাই 
খিটখিটে, বোগীকে কোথায় আছে বাঁ কি কবিতেছে জিজ্ঞাস! 
ফ্ষরিলে বলিতে পারে না, ব্তাস্ত এলাপ, প্রলাপে বিভীষিকা 
দর্শন, দিবসে মিদ্র! যাইভে ইচ্ছা, রাত্রে ঘুম হয় না, বিড় বিজ্ঞ 
করিয়! প্রলাপ আবস্ত হইয়া ভয় পাওয়া! ও শধ্য] হইক্ষে ঘিচেৰ 
দিকে সবিযা নবিষা যাষ। মুখ মগুল বিকৃতি ভাব ও শুক, 
জিহ্য! শুখাইফ1 থট থট কবে, ভ্রাণ শক্তি থাকে না, কখ! কহিতে 
জিহ্বার ভাববোধ, কথা কহিতে পাঁবে না, নিম্ন চোয়াল ঝুলিয়। 
পবে, উজ্জ্বল চক্ষু, চচ্ছুর তাব। কুর্চিত হওয!, আলোক ও শব্দে 
অলঙ্কডা, বিস্ত ত বেদনা! শূন্ক শব্যাক্ষত, নাড়ীব গতি অভ্িখয ভ্রুত 
ক্ষীণ ও তৃতীয় স্পন্দনেব পব নিস্তব্ধ পবে পুনরায় স্পন্দম 

ধাপটিপিযা--রোগী লদাই অস্থিব, শষ্যা সকল লময় কঠিন 
বোধ, নিদ্রা ভাল হয় না, কোন প্রশ্ন জিজ্ঞাসা করিলে কথাঁৰ 
উত্তর দিতে দিতে নিদ্রা, ক্ষণিক নিদ্র! পবে জাগিযা উঠা, আ্ায- 
বিক উত্তেজনা, মন্তিফ গরদেশে দাক্ষণ কষ্টবোধ-_-মাথা হেল 
তাজিয়! টুকরা টুকর! হইয়া! পরিষাছে, মনের ভাব একরকম-- 
এলোমেলো বকা, মৃহ্প্রলাপ, রোশী সদাই ভাবনাস্বিত বোধ 
করে; যুখমণ্ডলের বিকৃতি ভাব শুক, অদাড়, ঠোটে ও 
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বাতের গোড়াষ এবং ধশাতে ক্লেদ মিশ্রিত, সাদা ক্রেজাবৃত জিইধ। 
_কিনাৰা লীলবর্ণ। যুখে পচা তিক্ত আশ্বাদ, পাতল! ছুর্ণন্ধ যুক্ত 
মল, লোহিত্তবর্ণ মৃ্র্তযাগ, শবীবে বলহীন, কোমব হইতে নিল্- 
ভাগ খসিস! পাযভেষ্ছে এ্রমন ভাব) সর্বাঙ্গে দারুণ বেদন?” 
সমন্ত দিন শরীরে শীতল তাধ অন্ুতব, বাত্রে ভ্তশয় উত্তপ্ত, 
প্রলাপেব বৃদ্ধি, বিভীধিক' দর্শন, ভযবুক্ত স্বপ্ন, স্বপ্লে যেন সত্য 
সত্যই বিভীষিকা! দর্শন কবিতেছে বোপ, অনিয্মিত মন্দ নাড়ী। 

জিঙ্কম-ক্জ্বানাবশ্থা প্রাপ্ত, স্মবপ শান্ত ভাল প্রাপ্ত, 
মন্তিক গরম, মান্তক্কেব যাতনা, শযন কবিতে কষ্ট, শব্যাক্ষত, 
শযন করিয্না নিচে নাবিষা নাবযা বাঁওষ|, শম্য।বন্ত্রা্দি খে|ট 
শয্যা! হইসে পলাষন কবিবাব চেষ্টা মাস পেশী সমূহ্থেৰ 
আক্ষেপ, অপাড়ে মলমূত্র ভ্যাগ,। অবিব্ত প্রলাপ প্রলাতে 
ভাঁতি , লীড়ী কু ও দ্রুত । 


চতুর্স সপ্তাহ | 


আভিপীরিফ বিকাবগুষ্থ বোশগীর চতুর্থ সগাহ হইতে রে গ্ষে 
হা ফেখ! যায়) জব কাস হইতে আবভ্ত কই শ্বল্ধিবাম জবেৰ 
আকার ধারণ কবে প'রে পর্যায়ক্রমে সবিবাম জ্বর হইয1 দাড়ায। 
এই চতুর্থ সপ্তা্ঠে ততীষ সপ্তাহের সমস্ত লক্মণ বিরাজিত থাকিষ' 
বদ্যপি রৌগ বুদ্ধি প্রাপ্ত হইতে থাকে তাঁহ। হইলে চতুর্থ সপ্তাহেৰ 
শেষ ভাঁগেই রোগীর মৃতু হয । আতিঙ্াবিক বিকারগ্রস্থ রোগীৰ 
চতুর্থ সপ্তাহ মরিবাঁর ও বাচিবার সঙ্কট স্থল। 

চতুর্থ সপ্তাহে প্রতিদিন ভাপমান যজ্্র প্রয়োগ করিয়া ফেখিলে 
জানাযায় ধেদিল দিন জ্ববেব ভাত! হইতেছে, মন্ধ্যাকালে জ্বর 
সামান্ত বৃদ্ধি হইয়া প্রাত্ঃকালে অনেক ভান হইযা যাষ, যাহার 
রোগ আবোগ্য হইবার হয় তাহাদের উক্ত প্রকাব নিষমে বের 
হ্রাস প্রাপ্ত হয এবং ছহমুপক্নিক লক্ষণ সকলেব ক্রমশ: ভাল 
লক্ষণ দেখিতে পাওয়া যায়। চতুর্থ সপ্তাহ হইতে, গুলাপ, 
মোক, তন্দ্রা ও বিড বিড় কবিষা বকা ইত্যাদি অলক্ষণ সকল 
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চলিয়া যায়, রোগী জ্ঞান প্রপ্তি হয় জিহবা পরিষাঁর হর, তৃউা ও 
ক্ষুধা আপিয়! উপস্থিত হয়, উদবাগ্মান ও উদ্বামষ ভিরোকিত 
ইল় প্লীহা ও যকত শ্বীভাবিক আকার প্রাপ্ত হয়, মল মুত্র শ্বাা- 
ধিক আকার ধাবণ কবে, শরীবে ঘাম হইতে খাঁকে। মাড়ী 
ক্রমশঃ স্বাভাবিক আকাবে পধিণত হয তখন আর ভ্রুতগ্তি 
থাকে না নাডী পূর্ণ শবীব ক্রমশঃই শী তা গ্রাপ্ত হয। 


দেহের উঞ্কতা। 


দিন। প্রানঃকাল। সন্ধাকাল। 
হ্‌২ ১০১৯৪ ১0৪৯৮ 
২9 00* ৪ ১৪০৪ 
২৪ ন৯ ১0০৬৬ 
২৫ ৯৮৯৮ ১0২০৭ 
২৩ ৯৮০৬ ১০২৬৪ 
২৭ ৯৮০ ৫ 40১৪ ৬ 
২৮ ৯৮১৮ ৯৮০৬ 


চতুর্য সপ্তাঙ্ছে নাঁডীব স্পন্দন গভিব পধযাঘ ক্রমে ইস ঞাপ্ড 
স্বাভাবিক অংকাঁব ধাবণ কবে! 

নিকিৎ্সা -ভিবাটুনভিবিভি যাতনাধুক্ত গিদ্রা" শয্যায় শ্থিষ 
হুইষ1 থাকিতে পাবে না, অন্ু'ল দ্বাব! শষ]! বস্বাদি খোটন,হঠাৎ 
মাস পেশী সমুহেব সঞ্চালন, শযন থ;কিযা। পা পরিবর্তন ব। 
সামান্য নডিলে ঢচণডলে, হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন রকি, বুকেব ভিভৰে 
সাভিশয় ক্টবোধ, অত কষ্ট ও ধীবে শ্বাসক্রিষ।, কিল্কা, অসংলগ্ন 
বাক্য উচ্চাবণ, ধীর অনবরত প্রলাপ, মুখ চোক লাল, বস্ত- 
বিছীন, চক্ষে তারা বিস্তত, চক্ষু চহিতে অক্ষম যেন জোৰ 
করিয়া চাহয!। আছে। তন্দ্রার সহিত ভাঁযুক্ত হ্বপ্ন, খ্বপ্সে ভুবি- 
তেছি বোধ, জিহব। কখন হলদে ক! সাদ] মধ্যস্থলে সাদ] দাগ, 
প্রত্রাব ঘোলা, দূর্গন্ধ, অজ্ঞাতে প্রআব ত্যাগ, মুখ মগুডলে শীন্বলু 
ঘর্শ হওয় নাঁড়ী অনিয়মিত ও ড্র । | 


$ং জরবিজ্ঞীন। 


এসিড নাইটি.ক--এলোপ্যাবিক মতে পারদ ব্যবহার কবি! 
কোঁন উপকার না দশিলে, অতিশয় ধাতনা, কিছুই ভাল 
লাগে না, সর্ব শরীরে দারুণ বেদনা, ধেদন] থাঁকহ! থাকিষ। 
আসে ও থাকিয়া থাকির়! যার। মুখমণ্ডল হুবিদ্রাভ। মুখে 
অতিশয় পচ! ছূর্গন্ধ। জিহ্বা সাদা ক্রেদঘুত্ত, ভদব স্ফীত ও 
যেদনান্বিত, অস্থ হইতে রক্তত্রাব, ক্রাস্তি শ্লেক্ষণ সৃঞ্চয, বক্তমিশ্রিত 
কাশি, ঘভ ঘড় কবিযা কাশ, পুজেব ন্যাষ শ্ক্েম্মা উদ্গীবগ ) পা 
পবুজ বর্ণেব পিচ্ছিল মল, মলত্যাগে জ্বালাবোধ, সদাই মবিয 
যাইব ভষ পাওষা, মানলিক অবসাদ, তাচ্ছিল্য ভাব, প্রলাপ 
নাড়ীর গতি চঞ্চল কঠিন ও অনিষমিত প্রতি চতুর্থ স্পননের পৰ 
থামিয়া যাষ | তহীষ সপ্তাছে এই অযধ সময় সময় ব্যবহার হয়। 

ভিবাটম এশ্বাম-শাঁবিবীক বলেব হাস, উপস্থিত ঘটন| দমকল 
শ্বপ্নবং জনুভব করা, অতিশয় বমন, সঙ্গে সঙ্গে উদরাময়, 
গা তন্ত্র, মোহ, দ্দবিবত নিন্দা, চক্ষু কোঠব প্রবিষ্ট, জিহ্বার 
পার্খ ও অগ্রভাগ লো হতবর্ণ মধ্যস্থন সাদা লেপাবৃত, জিহ্ব? 
*শতল, হুস্তপদ[দি শীতল, শীভল ঘর্েব উদ্রেক, শীতল প্রশ্থাস, 
মাঁডী অনিম্মিত হৃক্ ও ধীয়। 

টেবিবিস্থ-শাঁবিরীক অবস্থা অতিশয় মন্গ, শরীর সঞ্চালনে 
অক্ম, জিহবা বাহির কবিতে বলিলে কষ্টে অল্প বাহির করে ও 
কাপে, গ্রিহ্বা দক তেল। ও চক্চকে । পেশী সমুহেব আক্ষেপ, 
সামান্য প্রস্রাব তাহাও অজ্ঞাত্তে, অস্ত্র হইতে রক্ততআ্রাব, সর্ধদাই 
মোহ জড়িত, ঠোঁট কাপাঁন, হস্ত পদে ক্রিয়ার অবরোধ, অল্প 
ঘল্প অঙ্গুলি সঞ্চালন । ক্র স্ৃত্রবৎথ নান্ডী, নাঁড়ী আছে কিন 
জনুভব হয না। 

কলচিকম -অভিশধ মন্দ অবশ্থঃ, শরীবেষ গতি রোধ, আন্ডি- 
শষ ছূর্বলতা, মাথাতার, পল্লব শূন্য চক্ষু, মুখমশুল অস্ত প্রবিষ্ট, 
নালিকা হইতে বকতআব, ও$ ও দত্ত ক্রেদাবৃত, জিহবা ক্রেদ 
যুক্ত ভারি, জিহ্বা টিপিলে শত, জিহ্ব! অসাড়, বাহির কবিতে 
'ধলিলে অত্যন্ত কষ্ট কষ্টে অল্প বাহিব, লোক চিনিত্ে পাঁবে না, 
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অসলগ্র প্রলাপ জীবনী শক্তি হাস, দাত কিড়মিড় করা, ছাত শপ 
ফলা, শোথেব ন্যায় ফল অহুভব, উদর স্কীত পাকাশয়ের দারুণ 
বেদনা, জলবৎ উদবাময়, অসাড়ে মলত্যাগ, মলে অতিশয় ছুর্গন্ধ 
অলাড়ে প্রসাব নিঃসরণ, জতিশর তৃষ্ণা, শরীর উষ্ণ, হব্তপদার্দি 
শীতল, ক্ষুদ্র ও ক্রুত নাড়ী, নাড়ীর গতি সকল সময়ে ঠিক নষ, 
কখন কখন নাড়ী অনুভব হয ন1। 

সোরিনয--আাবোগ্য অবস্থা প্রাপ্ত, অতিশয় বিষাদ জনি 
মানসিক ভাব, আরোগ্য বিষয়ে হতাশ্বাস, শারিপীক হূর্ব্বলভা, 
কাশি, কাশিলে সবুঁজবর্ণ শ্লেমা উদগীবণ, যকুৎ প্রদেশে বেদনা ও 
দুর্গন্ধ যুক্ত মলত্যাগ, শরীর অন্ন সঞ্চালন করিলে বা! রাত্রিকালে 
প্রচুর ঘর্ম্ম। 


আরোম্যাবস্থা | 


চতুর্থ সপ্তাহে আরম হইলে কোন কোন রোগী 
মভা মুখে পড়িয়া থাকে কেহ কেহ আরোগ্য লাত করিয়া 
খাকে। চতুর্থ সপ্তাহেই বোগের ভাস বৃদ্ধি ও আর়োগা 
বুঝিতে পারা যাঁষ, যাহার! আরোগ্য লাভ করিতে থাকে 
স্কাাদেব গান্ধেবক উত্তাপের সহিত অনণানা লক্ষণ সমূহ 
ক্রমশঃই বিলুপ্ত হইতে থাকে, গান্ধেক উত্ভাপ ম্বাভাবিক 
অপেক্ষা তাস দেখিতে পাওষ! ফাষ: দেহের ভার লাঘব 
স্কুধা বর্ধিত ও রোপী সবল হইতে থাকে । আবোগা অবস্থার 
ক্থরপাঁত হইতেই বরোশীকে আহার ও বিহ্বারে বিশেষ 
সাবধান বাখা কর্তবা, উত্তমরূপে আবোঁগা লাভ না করিলে 
যঙ্গপি অপরিমিত আঙ্ার বঃ কঠিন পদার্থ ভক্ষণ করে এবং 
অতাস্ত শারিরীক ও মানসিক পর্রিশ্বম করে তাহ! হইলে 
জ্বর পুনংশ্চ রোগী দেহে আক্রমণ করিয়। থাকে । -আতিসারিক, 
বিকার জ্বর আরম্ভ হইয়। গথম সপ্তাহের পর হইতে যত দিন 
না! রোগী সম্পূর্ণ ক্ুশ্থ লাভ করে, ততদিন পর্যাস্ত পেয়ায় 
গ্রন্থি সমূহেব ক্ষত বশত: জন্্র হইতে রক্তত্রাব হইয়া রোগীর 


৬৪ জরবিষ্ঞার্ । 


মত্যু হইবাব সম্ভাবনা খাকে) আনেক সময়ে অনেক হলে 
এইরূপ দেখ| গিয়াছে যে আরোগা অবশ্থা প্রাপ্তে উঠিয়া 
ঈটিযা বেভাইয়া "আনার * বিহারের দোষে অস্ত্র হটনতে 
বক্তশ্লাঘ হইয) স্ৃভযুমুখে পতিদ্ক হঈয়াছে, সেই কারপ আতি- 
লারিক বিকাষ জ্ঞরপ্রাঙ্ক বাক্তিফে আবোগা আবশ্থার পর 
নুন্যাধিক এক বৎসর কাল বিশেষ নজর বন্দি করিষা আহাব 
বিহ্বারেব বিষষ সতর্ক রংখা উচিত । 


ওবধ দেবন নিয়ম পালন ও পথ্যাপথ্য। 


প্রথম সপ্তাহে বোগীকে ১ কৌটা পরিমাণে দিবা ও বংজিতে 
চারিবাব ওযধ সেবন বিধি । মোটে উপর চাবি ঘণীস্তব এক 
একবার “ষধ সেবন কবিবে | দ্বিতীষ সপ্তাহেব প্রথম অবশ্থাক্র 
প্রথম সপ্তাহের ন্যায় ওধধ সেবন কবান যাষ কিন্তু তাহাতে 
ষদ্যপি উপকব লাশর্শিযা উত্তবেশত্তব বেগ বৃদ্ধি পাইতে থাকে 
ভাঙা হইলে ২1০ ঘণটীস্তর এক এক ফোটা খঁষধধ সেবন 
কবাইবে। দ্বিতীষ জ্গ্তাহেব শ্ষ্ধ দেবন কব! হইলে ভাহাহ 
পরব তখনি যদাপি কোন উপসর্গ আমিধা যোগ দান কবে 
তাহ! হলে সেই উপসর্গ নিবাবণীর্থ উক্ত উপসর্গ নিবাবণের 
তে প্টষধ লিখিত আছে তাহাই প্রয়োগ কবা উচিত। তৃতীষ 
সপ্তাহে ওধখ সেবন বিষযে উল্লেখ করা কঠিন, কেন না উক্ত 
সপ্তাহে অদ্ধ ঘণ্] এক দ্বণ্টা এমন কি পোনেব মিনিট অস্তর 
-ষধ সেবন কবান যায়, কারণ দশ, পোনেব মিনিট, আধ 
ঘট] এক ঘটা বাছুই ঘটা অস্তব এক একটী হুতন উপসর্গ 
আসিয়া উপস্থিত হয সেই সময বা তাহার পোনেব মিনিট 
আগ্রে যদ্যপি ওঁধধ সেবন কবান হইঈযা থাকে ভাহা হইলেও 
উপনর্গ দর্শন করিবা মাত্র তাহার প্রতিষেধক ওষধ ব্যবহার 
কবিবে ; কারণ নুতন উপসর্গকে কোন মতে স্থান দেওষ' 
বিধেষ নহে, বোগীৰ জীবন নষ্ট কবিবাব উপসর্পই এক একটী 
লহুচর | চতুর্থ সপ্তাহে যদ্যপি রোগ উত্তরোত্তর বৃদ্ধি পাইতে 
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ঘাফে তাহা হইলে ভূতীযর় সপ্তাহের ন্তার গবধ ব্যবহার 
করিবে । যদি রোগ জআরোগর হইতে আরম হয় তাক! 
₹ইলে প্রথম সপ্তান্থের ন্যায় ওধধ সেবন বিধেষ় । লকল 
সময়ে এক ফোঁটা করিয়া ওষধ সেবন করিবে রাত্রিতে ৰা 
দিবা কালে নিষ্রা বাইলে রোগীকে জাগাইকা ওষধঘ সেবন 
কুরান উচিত নহে। 
আতিসাবিক বিকার প্রস্থ রোগীকে বিশেষ নিয়মের 
লহিভ পবিচর্য্যা কর! উচিত তাক হইলে রোগী অনেক পরি- 
মানে সুস্থতা লাভ করে। রোগীর পরিচর্ধ্যা বিশেষ বি 
লোকের সতত ভপস্থিত থাকা ব! তাহার দ্বারা কার্ধয কর! 
উচিত। বোগীকে অধিক জনত পূর্ণ স্থানে রাখা বা তথাক়্ 
স্বনতাঁ করা উচিত নয়, তাহার সহিত অধিক বাক্যালাধ বা 
তাহাকে তাহাব মন্দ অবস্থা জ্ঞাত কর! ভিত নয়, যদ্যপি 
তথান্স বাক্যালাপ করিবার বিশেষ জাঁবঙ্ঠক হুয় তাহা হুইলে 
রোগীর কর্ণে তুল! দিয় রাখা উচিত । রোস্বীর শয্যা অত্যন্ত 
পুরু কব! উচত নর, ছুই খানি পাতল! তোষক বা! লেপের 
ভপর চাদব দিষা শধ্যা পাতিয়া ভাহাঁতে শরন করাইবে, 
গাত্রের উপর রেশমের বা পশমের চাকর ৰা পাতলা বালাপোহ 
দিষা আবৃত কবিবে। উচ্চমোটা গদ্দির উপর শয়ন করাইলে 
রোগ বৃদ্ধি পাইয। খাকে। যেদিন হইতে শয্যাগত হইৰে 
সেই দিন হইতে ভাঙ্কাকে উঠিতে দিবে না? মল, মু বা বমন 
করিতে ইচ্ছা হইলে পার্রাদি তাহার নিকট ধরিবে ও শয্যায় 
মলমুত্র বা বমন পতিত হইলে তখনই তাকে বদলানয়! নুতল 
শষ্য প্রত্তত করিয়া দিঘে এবং উক্ত পাত্র মহ মল মৃত্রাদি 
রোগীর বাটীব দূরে পাত্রসহ মৃত্তিকা! মধ্যে পুতিন ফেপিবে। 
ঘে গৃহে রোগী শয়র করিবে দিবষে তাহার জানলা, দরজা 
খুলিয়া দিবে, ভিতরের ছুষিভ বাস বহির্থত নাকরিলে রোগা 
শীঘ্র আরোগ্য ঘাত করে ন গৃহ বানু ব্খালিত রাখা অভন্ক 
ভঢিত। এক পোত্বা বা দেন পোরা ঈবছু্ট জলে ৫.বিচ্ছু 
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কার্বলিক এসিড মিশ্রিত কবিয়1 পবিষাঁর 'ভোঁষালে ভিজাইফ) 
রোগীর গাত্র মার্জনা করিবে । বিকার লক্ষণ দৃ্ হইলে মস্তক 
মুণগ্ডন করিরা শীতল জল বা বরফ দেওয়া উচিত । বোগীকে 
এক পার্খ ফিরিয়া শুইরা থাকিতে দিবে না, পুনঃপুনঃং পা 
পরিবর্থন করাইধে। এক পাশে শুইলে অধিক চাপ বশত: 
শষ্যাক্ষত উপস্থিত হয, শবীরেব যেস্থানে অধিক চাপ লাগিৰে 
লেই ন্থানে আনিকার সহিত ল্দুঘাী মিশ্রিত কবিক্+ মালিৰ 
কর! উচিত এবং তুল! চাদবেধ নিয়ে দিযা তাহার উপব শয্যা 
কর! বিধেয়, অধিক চাঁপ লাপিঘ1 বেদনা হইলে ভখাম্ 
ক্যালেনডুলা লিনিমেট দিবে । উদবে অতিশষ বেদন1 বোধ 
হইলে মদিনা বা'গমেব ভূষিব ফুলটি দেম্তয়া যায । রোপীৰ 
মল মুত্রাদি জডিত অঙ্গবন্ত্র শখ্যাদি+ও অন্যান্য বস্ত্র ক্লোরাইভ 
অব লাম, জিশ্রিভ জলে ধৌত কবিবে। 

প্রভা বোগীফষে ভিন চাবিবাব ভাপমান যন্ত্র বারা পরীক্ষা? 
করিয়ণ উত্থিত ধা পতিত "ডিগ্রী সমূহ কাগজে লিখিরা রাখিষে 
উত্ধেত বা পতিত ডিগ্রী দেখিলে রোগীর হয বৃদ্ধি জাপা যাইবে 
এবং তদ্দর্শনে চিকিৎল' কবিতে ন্ুবিধা হইবে । 

পথ্যাপথ্য বিষত্যে রিশেষ নজর রাখা কর্তব্য। প্রথম 
সপ্তাহে রোগেব প্রথম হইতে জল সাগু, বালি, এরারুট দেওয়া 
উচিত , বোগেব প্রাবল্য বশত: ছুঙ্ধেব সহিত জল মিশ্রিত 
করিয়া খাইতে দিবে, যাংসেত্স ক্কাথ ও চা দেওয়া! উচিত, 
অত্যন্ত দুর্বল হইলে অল্প অর্পস্মুর। ষেবন করান ঘাঁয়, অতি 
শয় পিপাস। থাকিলে ছুগ্ধ মিশ্রিত জল চামচ কবিয়: অল্প অল্প 
ৰারে বাব দেওষা উচিত এক সঙ্গে ধিক পরিমানে ওয়া 
উচিভ নয়, টুকর! টুকর1 বরফ দেওয়া তাল, আরোগ্য 
কসবস্থায় সাণ্ড, দার মাছের ঝোল, ধের মণ্ড দিবে, সম্পূর্ণ 
আরোগ্য হইলে কিছু দিম আহারের শূর্রে অল্প মাত্রার ব্রাঙ্গি 
খৃওয়ান উচিত তাঁহ! হইলে; রোখী জন্প দিনের মধ্যে শরীরে 
জোয় পাইবে। 
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অনেক প্রকার জব ভূমণ্ডলে বাঁদ কবিতে দেখা -যাক্সি 
তন্মধ্যে এই এক প্রকার দুর্দান্ত ছুর্দমনীয় জ্বর পৃথিবীর আরধি- 
কাংশ স্থলে বাল কবে ইহাব নাম সাল্লিপাতিক জবর ইংরাজিতে 
ইঙ্াকে টাইফদফিবাব কহে। এইটী অতি সংক্রামক জর 
বলিয়া বিখ্যাত। সান্লিপাতিক জ্বর কোন স্থান বা ক্াছার 
দ্বারা বা কোন কোন রারণ হইতে উৎপন্ন হয় তাহার কিছুই 
স্থির নাই তবে মোটেব উপব এই ধরা যাইতে পারে যে 
জীস্তর, উদ্ভিদ ও বোগী দেহ হইতে বহি্কত দুষিত বাম্প হইতে 
এই রোগ উৎপন্ন হইর1 থাকে এবং বহুজনতা পুর্ণ স্থানে বাস 
অপরিষ্কাবিভা, মানসিক উদ্বেগ, মূদললা জড়িত স্থানে বাম, 
সতত ছুর্সন্ধ আতঘ্রাণ, অপবিমিত, অনিয়মিত আহার, স্বরাপান, 
রাত্রি জাগরথ, হিম লাগান, অপবিষ্কাব বায়ু সঞ্চালন বিহীন 
গৃহে বাস, বহু পরিবাব লইয়! সন্কীর্ণ স্থানে যাস ইত্যাদি কারণে 
রোগ উৎপন্ন হইয়া! থাকে । সাল্লিপান্টিক জ্বর প্রায়ই দমকল 
ধতৃত্েই হুইয়া থাকে, বিশেষতঃ শীত খতুর গ্রারভ্তে বা শেষে 
এই রোগের আধিক্য দেখ! যাষ। 

নাক্সিপাতিক জ্বর উৎপন্ন হইবার আর একটী বিশেষ 
কারণ দেখা যায় যে মস্তিকের রক্ত সঞ্চালন ক্রিয়ার বৈলক্ষণ্যই 
এই রোগের আদি কাবণ যথা শোক ভয মানসিক চিন্তা, 
অমিত আহাব, উদরাময়, শারিবীক দুর্ববলত।, দৌর্বকলিক পীড়া, 
সভত বাগান্বিত, জনতা পুর্ণ কদধ্য সংকীর্ণ স্থানে বাস রশতঃ 
মস্তিষ্কের রক্ত ও শবীরে রক্ত ছুধিত হইয়া! এই জ্বর উৎপন্ন হয় । 

সান্িপাতিক জ্বর স্পর্শসংক্ষামক বলিয়া বিখ্যাত যে ব্যক্তি 
বা ডাক্তার ইহাব শুশ্রযা করে তাহাদের এই রোগাক্ষান্ত 
হইতে দেখী যায় কিন্তু উক্ত রোগ উৎ্পন্ কারক বিষ বাস 
ঘার! অধিক দূর স্থ্ালিভ কইতে পারে না, ছুই তিন কট 
পর্ধযভ্ত গমন করে। সানিপাতিক জর গ্রশ্থ রোগীর নিক্াস 
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প্রশ্বাস ও দেহ হইতে এক প্রকার ঘুর্গপ্ধ যুক্ত বাম্প বহির্গক্তি 
হয যাহার! রোগীর অত্যন্ত ঘনিষ্ভা ধারণ করে তাহাদিগকে 
উক্ত বাম্পবিষ মাঘ বশতঃ স্বান্লিপাতিক জর শী্ই আক্রমণ 
করে। ষ্ান্নিপাতিক জ্বর আরম্ভ হইলেই যে স্পর্শ সংক্রামক 
বিষ উৎপন্ন হয় ভাহা নন্ন প্রথম সপ্তাহ পর্য্যন্ত বিষের তত 
অীত্রতা থাকে ন' প্রথম লপ্তাহের শেষ হইতে বা দ্বিতীয় 
সপ্তাহের প্রথম হইতে উক্ত বিষ সমূহের প্রথরতা আবস্ত হয, 
এঁ সময়ে গুক্ুযাকারী ও ডাক্তাবদিগকে সাবধান হইযা চিকিৎসা 
ও শুক্র! করা উচিত । 

সান্লিপাতিক রোগীর নিকট গমন করিতে হইলে থালিপেটে: 
যাওয়া অন্চিত, খাঁলিপেটে যাইলে রোগীব ৪1৫ ফুট ব্যবধানে; 
থাকা উচিত। আহার করিয়া! রোগীর নিকটস্থ হইলে কে'ন 
কানী হয না, তবে ছূর্বল রুগ্ন ব্যক্তিদের যাওয়া উচিত নম্র 
কারণ তাঁহারা উক্ত বিষেব তীব্রতা] সহ করিভে পারে ন1। 
যাস্াৰ। সবল তাহার! যদ্যপি খালিপেটে রোগীর নিকট যাক 
এবং উক্ত বিষ যদ্যপি নিশ্বীসপ্রশ্মীস দ্বার) শরীরস্থ কবে তাহ? 
হইলেও তাহাদিগকে উক্ত রোগ আক্রমণ করিতে পারে না 
তাহার কারণ তাহাদের শারিরীক বল ও রক্তের তেজ হে 
কোন অগন্থপকার হয় না। সাশ্রিপাতিক জ্বর যাহাকে ঈ্থক বাক, 
ছ্যান্ধমণ করে তাহার জীবনের মধ্যে আব পুনরায় আক্রমন 
করে না। 

সাশ্িপাতিক জ্বর মন্থব্য দেহে প্রবিষ্ট হইলে প্রথম হইতে 
অন্ন অল্প শতান্থভব হয় তাহার সহিত বিবমিষা, শীর পীড়া 
মাথাধরা, চক্ষু লোহিতবর্ণ, গ্রীবা বেদনা, পৃ্ঠও উরুদেশে 
ৰেদনা, কোষ্বদ্ধ, ক্ষুধামান্দ, গাত্বে জালা জনক বেদনা, 
পেপাল! ও অবসন্নতা থাকে। পীড়া আরম্ভ হইয়] প্রথম 
সগ্চাহের প্রথম হইতে বা ছুই এক [দন গত হইলে দ্বাদশ 
দিবস পর্য্যস্ত উক্ত লক্ষণ সকল বিরাজ মান থাকে । সাশ্টি- 
পাতিক জর রোগী দেহে প্রবি& হইয়াই একবারে ভীষণ 
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আকারে পরিপত হয়। অন্তান্ত জ্বব বহিয়া রহিয়! জরের 
বৃদ্ধি হয় কিন্তু সান্নিপাতিক জ্বর মনুষ্য ধেহে প্রবেশ করিয়াই 
২৪ ঘ্বষ্টার মধ্যে ১*৩।১৭৪ হইতে থাকে কাঞছার কাহার 
১০৪ ভিগ্রী বালময়ে সমদ্ষে ১*৬ ডিগ্রী পর্ধ্যস্ত উতিত হইয়া 
থাকে । উক্ত জ্বর বিশিষ্ট রোগীর গান্র চর্ম ভত্তপ্ত মুখমণ্ডল 
লোহিতবর্ণ রষধুক্ত ও শ্বান প্রশ্বাস কিঞ্ণৎ ভ্রুত হয়; অল্প 
অল্প কাশি, গলায় বেদনা, পৃষ্ঠে হাতে ও পায়ে বেদনা, 
দিহধা রক্ত শৃণ্য সর্মদাবর্ণ। দ্লিন দিন বৃদ্ধির সহিত ব! জরের 
বৃদ্ধির সহিত জিহ্বার তারতম্য হয়, কখন হরিদ্রাভ বা গু 
কটাবর্ণ, চিড় খাওয়া ও জিহ্বা কাপিতে থাকে । কোষ্ঠবন্ধ 
কখন কখন উদরাময় ও জ্বরের ল্ুত্রপাত অবস্থ!। হইতে প্লীহা 
ব্ন্ধি হইতে থাকে এবং পাকাশষ প্রদেশে বেদন] অনুভব হুষ। 
প্রতিদিন জ্বর ফন্ধ্যাব সময় হইতে আব হইক্স1] রাজি 
কালে জ্বর বৃদ্ধির সহিত ভোগ করিতে থাকে কিন্তু প্রাতঃকালেব 
শুরীরেব উত্তাপের অপেক্ষ! সন্ধ্যাকালে দেহেষ উত্তাপ কম 
ছয় উক্ত প্রকারে পর্যযায় ক্রমে জ্বব দিন দিন হইযা তৃতীগ্গ 
দিঘপে প্রাতঃকালে জ্বর ১০৫ ডিগ্রী পর্যযস্ত হয কাহারও বা 
১০৬ থাকে । প্রথম সপ্তাহ অতীত হুইতে ছুই তিন দিবস 
খাকিতে থাকিতে কিম্বা পঞ্চম দিবস হইতে গাত্রে ভুত ফলের 
নায় ছোট ছোট এক প্রকাবৰ ফফ,ড়ি বাহির হইতে থাকে 
উত্ত ফৃফ.ড়ি সকল ২৪ ঘণ্টার মধ্যে সম্পূর্ণ প্রকাশ হইযা পরে। 
ফুফড়ি সকল গানের সহিত মিলাইযা থাকে না চর্সোপৰি 
কিছু উন্নত ভাব দেখ! যাঁক্স প্রথম ফৃফ,ডি সকল ঈষৎ কালচে 
লালবর্ণ থাকে, সেই সময অঙ্গুলি দ্বারা টিপিলে মিলাইয়! 
যাষ, ছুই তিন দিবস খত হইলে ফুফড়ি গান্রে উচ্চত1! ভাবে 
না থাকিয়া চর্টবের উপর প্রলেপবৎ লেপান্বত থকে তখন 
তাহাঙ্গের বর্শ কাল হয় ও তাহাদিগকে চাপিলে মিলাইদ' 
যায় না। রোগীর অবস্থানফাষিক ফুফ,ডি আবির্ভাব হইয়া 
খ্াকে । রোগ যদ্যপি মাংঘাতিক ধাবপ করে ৰা মবিবার 
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উপক্রম হয তাহা হইলে ফফড়ি অধিক পরিমাণে বহিগত ইউ 
থাকে। উক্ত ক্ষোট সকল প্রথম উদ্ব হইতে আবস্ত হইফ 
বক্ষপ্ছল ও হন পদাদিতে বিস্তাবিত হইষা পবে। টাইফহাঁড় 
ৰা আভতিসাবিক বিকাব গ্রন্থ বোগীদেব স্ফোট সকল বাহিব 
হইব ৩1৪ পিবস থাকে পবে মিলাইযাঁ যাষ কিন্তু সান্নিপাতিক 
জ্বারে যতদিন পর্ধাস্ত বোগী সুস্থতা প্রাপ্ত না হয তভ দিন 
পর্যন্ত শ্ফকোট সকল সমভাবে থাকে এ্রমন কি মৃত্যুব পধ পর্যাস্ত 
দেখা যাষ। ছোট ছোট ছেলেদেব গাত্রে উক্ত প্রকার 
ফন্কড়ি বাহিব হয না। বালক ও শিশুদের সান্সিপতিক 
জবেব হুব্রপান্ত হইতেই প্রবল বমন হইতে দেখ! যায়! 


তাপহ্নন যন্ত্র ব্যবঙ্হার । 
তাঁপমান যন্ত্র যেবপ এপ্রকাবে ব্যবহৃত হুইল উক্ত প্রকার 


পারদের উঠিবার ও নামিবাক গতি অধিকাণশ বোপীর দেখিতে 
পাওয়া যায়ঞ্ল্প স্থলে রোগীব অবশ্থা বিশেষে ক্লাস ও বৃদ্ধি 


হইয়। থাকে । 

দিন প্রাতেঃ দিব! সদ্ধ্য বাত্ি। 
১ ৯৮০৫ ১৮১০১ ৪ ১০৩"২ 
২ ১০২ ৪ ১৪৩৪ ১০৭০২ ১০৩-৩ 
তত ১৬৩ হ ১৬৪ ৩ ০৪ ৮ ১৯৪০৪ 
৪ ১০৭১২ ১০৩ ৩ ১০৫ ৮৮ ১০৪-৩ 
৫ ১৪৪" পা ১৬৫৮২ শি 
শু ১৬৪২ ১০৪-৮ ১৩৪ ১ -_ 
শি ১০৪-৩ সপ ১০৫-২ 
চা ৮৮৩ সা ১০৪জ৭ ১০দি ঈ 
৯ ১৬২৮ ১০৪৬ ১৮৩৬ টি 
১০ ১০৩০7 ০০ ১৬৪ ০০৯ 
১১ ১৬০7 ১০০-২ ১০৮০২ ১০০৪৬ 
১২ ১৯৩-২ ক ১০৪-২ ১০৪ 
১৩ ১০১৪ ১০২০৫ ১০৩৫ সর 
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১৫ ৯৭9৪ স্প্প ৯৯৬ ৯৬৩ 
১৬ ৯৮০ ৫ সপ ৯৮৩৮ ৯৭৩ 
১৭ ৯৮০৬ ৮ ৯৬৮৯৯ ৯৭০৬৮ 
৮ ৯৭০৭ - ১৮০৯ ৯৭৬ 
১১৯ ৯৭০৭ ১» ৯৮ ৯৭৩ 
হও ৯ শি ১ ০ 

২১ ৯৮০৩ ৯৮০ ৫ ৯৭৩৩ ৯৯০৫ 


রোগের প্রথম অবস্থায় ধেরপ শবীরেন্ন উত্তাপ ক্লাস ও 
বৃদ্ধি হইতে থাকে তৎসঙ্গে নাডীর স্পন্দনের তারতম্য -দখিতে 
পাওয়া যায়। প্রাতঃক লে প্রতি মিনিটে নাড়ীব ম্পন্দন ১০০ 
হইতে ১১০১ ১১৫ সন্ধাকাঁলে ১১৫, ১২০ হইতে ১৩০ বাব পর্যন্ত 
বৃদ্ধি পাইয়! থাকে । প্রথম অবস্থা হইতে শীঘ্র শীত্র নাড়ী 
কোমল ও দমনীয হয়; কলোগ বৃদ্ধ অবস্থা নাড়ী দ্রুত ও 
ক্ষীণতা প্রাপ্ত হইডে থাকে উক্ত অবস্থা রোগীব জীবন বক্ষণ 
বিষয়ে অল্পই আশ] করা যাঁয়। 

নান্লিপাতিক জর মন্য্যকে আক্রমণ করিযা জোঁধেব সহিত 
দৌদ্দ দিবস ভোগ করিয়া থাকে, যাহাদের রোগ সাংপাঁতিক 
না হইয়া মহ আকারে পরিণত হয তাহাদের চৌদ্দ দিবসেধ 
মধ্যে রোগ হ্রাস হইতে আরম্ভ হইযা একুশ দিনেব মধ্যে 
আরোগ্য হইযা যায, সাংঘাতিক অবস্থ! প্রাপ্ত হইলে দ্বিতীয় 
সপ্তাহের শেষে বা তৃতীয সপ্তাহেই মৃতু হয, তবে স্ৃচিকিৎসক 
দ্বার! উত্তম রূপে ট্কিৎমিত হইলে রোগী আরোগ্য লাঁড 
করিতে পারে, কিন্তু তাহাও সামান্য । 

সাম্লিপাতিক জর মনুষ্য দেহে প্রবিষ্ট হইযা ছুই তিন দিন, 
প্র হইতে এইরূপ প্রবলত1! ধাবণ কবে ধেন বোধ হয অন্য 
কোন দূর্দান্ত রোগ আগিষ! উহ্থাব সহি যোগ দান করিল, 
উক্ত প্রকার অবস্থা ১২।১৪ দিন পর্য্যস্ত তোগ কবে বিশেষতঃ 
প্রথম সপ্তাহ অতীত হইলে দ্বিতীঘ সপ্তাহে পদার্পণ কবিয়া 
হই তিন দিনগত হইলে ওযাহাদের আরোগ্যের চিহ্ন কিছু 
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নাআইসে তাহাদিগকে দ্বিতীষ সপ্তাহ হইতে গ্রলাপ আসিয” 
আক্রমণ করে। প্রথম সপ্তাহে তাহাদের শীরঃপীড়া, দেহ 
শষ উঞ্ক, প্রবল পিপাল।, মুখভার সবন, জিহবা শুক, শাবি- 
রাক দৌর্বল্য বশত: উঠিয' বসিহে অক্ষম ও অক্কানত প্রাপ্ত 
হয। হিভীষ সপ্তাহের প্রথম হইতে গুণ গুণ কবিষ! প্রলাপ 
হইযা অভিশষ গ্রবল হয ও বোগী |বছান! হইতে লাফাইযা 
উঠে। €োগী তখন নিদ্রূলুব্ৎ হয বোধ হুয যেন অদ্ধ জাগ- 
রিত অবস্থাৰ আছে কিন্ত তাহ। নধ, এক প্রকাব অজ্ঞানত] 
প্রাপ্ত হয, উক্ত সমযে অতিদ্য বিভাষিক। যুক্ত ছুংস্বপ্র 
দন করিতে থকে, উক্ত অবস্থার শ্বর সকল আবোগ্য 
অবস্থা অনেক বোশী বলিষ। থাকে । এই সমযে বোগীৰ 
নুখ অত্যস্ত ভাবি, চক্ষু বক্তপূর্ণ, জিহ্বা! ফট ফাটা, ক শুক, 
দত্ত ও ও& ক্রেদাবৃত, কণ্টকব কাশি, প্রঅআ্াব লোহিভবণ, নিশ্বাস 
প্রশ্বাস এবং শবীব হইতে এমোনিষা ব। নিনাদলেক ন্যাঁষ গন্ধ 
বাছিব হয, শ্বাস গ্রথান ক্রত, নাড়া ক্ষীণ, গতি মিনিটে ১১৭ 
হইতে ১০*।১৭* বাব স্পন্দিত হয। কবোগ অতিশয় বুদ্ধি 
₹ই্যা মৃত্যু আকার ধাবণ কবিলে বোগী অন্ববত চিৎ হ্যা 
ওইষা থাকে, সর্বদাই অটৈতন্য অবস্থা, হাত প:ঠাগ, নভীৰ 
গতি ১০০।১৪০ ব1১৫০ বাব পধ্যন্ত হয, বোগা মৃই্য দশম 
দিবস হইতে সপ্তদশ দিবসের মধ্যে হয। আবোগয অনন্থ। 
ঞাপ্ত হলে দশম দিবস বা চতুর্দশ দিবন হইতে পর্ধ্যায ক্রমে 
শ(ভাবিক আকার প্রাপ্ত হইতে থাকে, বোগ৯ শীঘ্র শীঘ্র অচৈতনা 
অবস্থা কাটির! নিদ্রা যাইতে থাঁকে, নিড্রী হইতে উঠিলে 
অভিশয জুস্থৃতী বোধ কবে, প্রত্রাব বৃকি, স্ফোট সকলেষ 
ধিলিন ভাব প্রাপ্ত ও মন্তকের কেশ সকল উটিঞ্জ। য ইতে 
থাকে । 

সান্িপ।তিক রোগ গ্রস্থ ব্যক্তিদের বোগ আবোগ্য হইতে 
অর্ধক সময় লাগিলে কতকগুলি উপসর্গ আপিষা নহাষত] প্রদান 
কবে যখ।- ১। ফুষফুষ প্রদাহ), ২। ফুষকুষ কো প্রদাহ, 


সান্নিপাতিক অর । ৪৩ 


৬) বায়ু নলীভূজ প্রদাহ) 6। অলিজিহবা প্রদাহ; ৫। গল 
কোষ প্রদাহ ,৬। উদবাময ,৭। কর্ণমূল গ্াস্থ গ্রুদাহ) ৮। 
পদাঙ্গুলি পচন। 

সান্লিপাতিক জব গ্রন্থ ব্ক্তিদেব রোগেব গ্রাবল্য বশত: 
অনেকে হাব! ও বধিব হইয়! যাষ, বোগেব মময যাহাদ্েৰ 
বধিবভা আলিযা আক্রমন কবে, রোগেব আরোগ্য অবস্থায় 
বধিরত! সঙ্গে সঙ্গে নিবাবণ হইযা থাকে । অলিজিহ্বা প্রদাহ 
বশত; বোগী হ্াঁবাহঈযা যাষ অনেকে জাবোগ্য লাভ কবে 
আর জনেকে চিব হাব? ছইয। থাকে । 

চিকিৎন1 শিশুদেব সান্লিপাতিক জ্বব হুষ্লৈ ক্রমাগত 
বমন হইতে থাকে পেই হেতু অনেকের গানে ক্ফোটাবিভাৰ 
হয নাকোন কোন শিশুব গাত্রে ক্ফোটাবিভাব হয় তাহ) ও 
অল্প। উক্ত কাবণে শিশুদেব সান্সিপাতিক জ্বব শ্ীত্রই ধাধ্য 
কবিতে পাব! যা ন1!সেই জনা জ্বব গ্রস্থ বোগীকে বিশেষ 
মনোযোগ কবিয। চিকিৎস। বব বিধেয। সান্লিপািক জ্বব 
বিশেষ মনোরোগ কবিয! চিকিৎস। *। করিলে বোগী হঠাৎ মৃতূযু 
মুখে গতিত হয কাবণ স'ল্ণাছিকজ্ঘব পযায ক্রমে বধ্ধিত্ত 
আকাব ন! ধবিয একেবারে ছু ভু কবিষ। বাড়িখ। যাঁষ ২ আন- 
ভিজ্ঞ ও অল্জ্ঞানী চিকিৎসকেব দ্বার' চিকিৎসা বা অমনোাযাগা 
হইয। চিকিৎসা করিল বোগ শীঘ্র শী বৃষ্ধি পাষ ও আমন্কসঙ্গিক 
উপসর্ট আসিয়া! আক্রমন কবে এবং ১বাগীর জীবন বক্ষাৰ 
বিষষ হতাশ্বান হইতে হষ, শুদ্ধ যে উষধ সেবন কবাইলে বোগী 
আবোগ্য লাভ কৰিব এ আশা ভ্রম গাধ সেবনের সহিন্ত 
শহুকাবী উপাষও বিশে মনোষোগ পুর্ধক বক্ষণাবেন্গণ কব" 
উ/চত ঞ পবিষ্কার পবিচ্ছ্ন্ন রাখ। সর্বদ] কর্তব্য । 

একোনা ইট _-জবেব প্রথমাবস্থা হইতে জ্ঞালাজনক উদ্ভাপ, 
অত্যন্ত পিপাস!, জিহবা চর্ম ও ওউ শুফ, জরিঙ্বা শ্বেভবর্ণ ক্রেদাবৃত, 
অল্প পরমাণে লোহিতবর্ণ মূত্রত্যাগ, নাডী কঠিন ও ভ্রু। 
জরের নিসমানুযাষিক লক্ষণ সকল বর্তমানে গুযুজ্য । 
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বেলেডোন। - এফোনাইট সেবমের পর হইতে প্রধম ঈন্তা- 
হের মধ্যে এই ওষধ সেষন করান উচিত এবং এই উঁষধ সাংঘা- 
তিক অবস্থাতেও প্রায়াগ করা যায়; সাংঘাতিক অবস্থার 
জক্ষণের সহিত সিজিত হষ্টলে প্রয়োগ করিবে । মন্ত্িষ্ক গরম, 
মাথাভার বোধ, পাঁগলের ন্যার দৃষ্টি, অক্ষি কনিনিকা সঙ্প.চিত 
বা প্রসারিত ও দৃষ্টিহীণ, কর্ণে তৌ ভেগ শব্ধ মুখমণ্ডল বিক্লৃতি ও 
রপাল, মানসিক উদ্বেগ, সতত বিমর্ষ, উদবে চাঁপবোধ বেদনা, 
হস্ত পদ, ক্বদ্ধ ও কোমব প্রদেশে বেদনা, লোহিত বা পাটলবর্ণ 
প্রত্রাৰ ত্যাগ, কোষ্ঠবন্ধ বা উদবাময, অনিদ্রা অচৈভন্যাবস্থা) 
নাড়ী শক্ত ও ক্রুত। শেষ অবস্থা নাঁড়ী যৃছু, চাপা ও ক্ষণ 
শ্থায়ী। হস্ত পদ ঈতল, চষ্খ্ুর বিকৃতি ভার ধারণ তন্দ্রা ও 
ফৌতানি থাঙক্গিলে দিবে । 

কিউপ্রম -বলিষ বাকিদের জ্বব আবম্ত হইযা অধিক 
জোরেব সহিত জর নাষুক্সাসিষা অল্পতেই যদ্যপি দুর্বল ও 
আবসন্প করে এবং বলি ও তুর্বল বাক্তি দ্িগকে শী শ্রী 
অধিকরূপে আক্রমন করে। অন্যান্য জ্বর লক্ষণ সত্বেও 
ও হইতে রক্তআাব ও ধুসববর্ণের ফুফ ভি বহির্গত হইলে 

যুক্ত । 

ভ্রাওনিয়! _ এই খুঁঘধ লক্ষণান্যায়িক প্রথম সম্তাহ হইতে 
খ্বিতীর সপ্তাহ পর্ধ্যস্ত ব্যবস্থের। প্রথম হইতে সান্লিপান্তিক 
জ্বর ধার্য করিয) যদ্দাপি এই ওষধ সেবন করান যাব তাহ] 
হইলে রোগ সহজে বৃদ্ধি হইজ্ডে পাবে ন'। শারিরীক দৌর্বল্য 
মানসিক আবসাদ, জ্ঞান শক্তি ভ্রাস, শঈীরংপীড়া, যাথাভার, 
শ্বীরঃঘৃণন, মুখমণ্ডল গু ও দুঃখ জনক ন্ফীতি, কর্ধে স্কো ভে 
শক, জিহ্বা হয়িপ্রাত ক্রেদাবৃত্ত কণ্টকাকীর্ণ ও শুফ। ঠোঁট 
শুফ পাটলবর্ণ, উদর স্কীত ও বেদনাধুক্ত, শ্বাস প্রশ্থাসে কষ্ট, 
ইরিস্রাবর্ণের সৃত্রত্যাগ, কোষ্ইবন্ধ, সার্ধাঙ্গিক বেদনা, উত্তাপ- 
হস্থায় ঘর নিঃসরণ, অনিয়মিত নাড়ী, দিবা ভাগে ভঙ্্রাচ্ছন্য 
ক্াক্িকালে অস্থিরতা, প্রলাপ বাক্য উচ্চাবণ করিলে কিম্বা লক্ষণ 
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পধুহের ত্বারতম্য হইলেও বিধেয 1 সা্গিপাতিক জর সংক্রান্ত 
কবফষ, পীহা, ধকুৎ প্রদাহ সত্বে, কাশি আটাবৎ রক্তমিশ্রিত 
গ্েম্া উদপীরণ করিলে অস্থির নিদ্রা, নিদ্রা কালে গে গো শব 
জাবর কাটার ন্তাক্স মুখের শব্দে উক্ত উধধ বিশেষ প্রযুজ্য। 

রলটকস এই উধধ পড়ার হ্শ্বপাত হইতে অবস্থানুযাঁধিক্ত 
পর্ধ্যার়জ্রমে সকল সময়ে বাবশ্ছেয় । পীড়ার প্রথমাবস্থ। 
হইতে বা গ্রথধমে আল্প অল্প শীত হইয! জালাজনক 'ক্টকর 
উত্তাপ হয়বা সাংঘাতিক অবস্থায় বিবিধ প্রকাব উদরাময়, 
গস্তিফে রশণধিক্য হইলে যা গ্রাথম হইতে একো নাইট, ত্রাওনিয়া 
সেবন করাইয়া কে'ন ফল না দর্শিলে বসটক তখন হইঙ্েে 
গাংধাত়িক অবস্থা প্রাপ্তেও বাবস্থ। কর! যাইতে পারে! 
শারিরীক দৌর্বলা, মানপিক অবলম্নতা, অস্থিরতা, প্রবল 
প্রলাপ, গতীর ভঙ্গ, তল্রুঃর সহিত নাকডাকা ও কৌভামি, 
প্রশ্ন করিলে ধীরে ধীরে উত্তর ও আন্তে আস্তে অংদলগ্ন বাক্য 
উচ্চার«্, বিযার্দ জনিত ঘন ঘন দীর্ঘ নিশসভ্যাগ, জীবন 
শেব হুইল ধলিয়! লে!কের নিকট ক্রদান, মৃত্যু বিষয়ে সতত 
তয় যুক্ত চিষ্া, শীরঃ কম্পন, মুখমণ্ডল শ্কীত ও লোহিতবর্প । 
মুখর আব্বা? ও শ্বাস গ্রশ্থালে প 1 দুর্ণগ্ধ বিশিষ্ট গন্ধ নিঃসরণ) 
চক্ষের (কানে অধিক মযল। সঞ্চিত, চক্ষুব পার্খ স+ল লোহিত 
বা নীলবর্ণ বিশি্, জিহ্বা লালবর্ণ ওঠ ও দত্ত গুধ, চক্ষে 
চাপবৎ বেদনা, উদরে অতিশয় বেদনা, উদরাময় বিবিধ বণ 
বিশ্বিই মল, প্রন্ধ কালে অভিশয় যন্ত্রণা ও আহ গুক্রাব, 
সর্কাজে বেদনা, গ্রবল তৃষ্ণা, শুড় গুড় করিয়! কাশি, নাড়া 
জী ও ভ্রুত। 

আপেনিক - শবীর আত্যন্ত ছুর্বল, মানসিক অবসন্নত্ত1, 
অস্থিয়্ভা! ও অতিশয় যন্ত্রণা, শীরঃ পাড়া, ৯” ধুসর বর্ণেয় ক্ফে/টের 
দারা আবৃত, মুখের ওপরিতাগ কুঝ্িত ও ধুলরবর্ণ বিশিষ্ট 
রক্তহীণ ? যুখের বিকুতি তাৰ, অস্বাভাবিক পীত ও নীলের 
'অ তাধুক্ত এবং অস্ত গ্রবি। পল্লব বিহীন কোটর প্রবিষ্ট 
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চক্ষদ্বয, ছিহ্বা শুফ, ফাটা, কৃষ্ণবর্ণ, কম্পিত, আর গুরক্ঞ 
নির্গ5। ওঠ গুফ ফাটা ও কুষ্ণৰর্ণ, দস্ত ক্রেদাৰৃত, শ্রবণ শক্তির 
কাস বা বধিরতণ, প্রবল তৃষা, জলপানে গনদেযেশে কলঞ্ল 
শব্ধ অনুভব; সর্বাঙ্গে বেদনী. শ্বাস প্রশ্বাস কই. ঘড় ঘড় শব 
ঘরজ, আটাবৎ শ্লেশ্সা) পাকশ্থলির উপর ও মধ্য প্রদেশে 
জালাজনক বেদনা, উদর স্ফীত ও বেদনাধিত, উদরামগ্ন, 
অলাড়ে মলত্যাগ মলের বর্ণ নানা প্রকার বিশেষতঃ তরল 
কুষণবর্ণ বা সবুজ পচ] দুর্গন্ধযুক্ত রপ্ত ভেদ, প্রজ্াব লোহিতবর্ণ 
থে লাটে, জা, বিড় বিড় কবিয়া বকা, বক্ষে: বকিছে 
প্রলাপের বৃদ্ধি, হাত পায়ে ধিলধব , কাপিতে কাপিতে আরষ্, 
তজ্জার সহিত ভীবণ শ্বপ্ন দর্শন, ক্ষষ কারক ঘর্্ম নিঃলরণ হৃৎ 
পিণ্ের ক্রিয়ার ব্সনিয়ম ) নাড়ী ভ্রুত ও ক্ষীণ এবং মধ্যে মধ্যে 
লবিরাম গতি প্রাপ্ত । 

কার্ব ভেজ -মানসিক অবসাদ, সদাই তাচ্ছিশ্য ভধ, 
বি্ধ বিড় করিয়া প্রলাপ, মুখমগুল অন্বাভাঁবিক মৃত্বিকা সদৃষ্প 
অন্ত প্রবিষ্ট উদ্জল চক্ষু, ক্রেদাবৃত শুফ ফাটা জিহবা, ওঠ বর 
শুক ফাটা, সমস্ত অঙ্গের আক্ষেপিক কম্পন, মন্তফে চাপবৎ 
বৰেগনা, গল! ঘড় ঘড় হক কবিলে শ্্রেম্মা উঠা, সবুজবর্ণ দুর্গন্ধ 
বিশিই শেম্মা উদগীরণ, ফুষ্ুষে পক্ষাঘাত ; (এই ওষধ সমষে 
নমন্ষে আসেনিকের সহ্ঠিত পর্যায় ক্রমে চলিযা! থাকে) 
পাকাশয জ্বালাজনক ও চাপযুক্ত বেদনা, হস্ত পদের অসাড়তা 
উদর স্ফীত উদরাময়, উদর প্রদেশে চাপবোধ বেঙ্গনা, দুর্গন্ধ 
যুক্ত চাপ মল নিঃসরণ, প্রশ্রাব অল্প, পা৬1প গাত অনিষম, 
দেহ উষ্ণ, হস্ত পদাদি শীতল, হৃৎপিণ্ডের ক্রিগ্াহীন, নাড়ী 
খাকিয়! থাকিয়া স্পন্শনবিহীন হয । 

এনিড ফসফরিক- শারিরীক অস্থিরত), সঙগাই তাচ্ছল্যতার 
ফোন প্রশ্থ করিলে উত্তর দিতে জ্নিচ্ছা, স্মরণ শক্তি ভ্রাস, 
অসংলগ্র বাক্যের সহিত প্রশ্নের স্ভুল উত্তর প্রান, সমস্ত 
অফ অসাড় বোধ, চৈতন্য হীন তত্জ্া, প্রলাপ, পামান্য শে 


লাঙ্গিপাতিক জয় । $ 


মাথার যন্রণ! বুদ্ধি, ঘধির হওয়া, কর্ণের ভিতর শব অন্ধুভব, 
মকুৎ প্রদেশে বেদনা, জিহবা শুফ ফাটা, ওঠ কুষবর্প, দত্ত, 
ক্রোব্বত, চক্ষু কাচের মত হ্বচ্ছ, গাত্রে ধুসর বর্ণের স্ফোটাবি9াৰ' 
অত্যন্ত চুলকান এবং গুফ ও জ্বালা বোধ, যেদিক চাপিয়া 
ধিক গুইয়া থাকে সেই পার্থ দাগ ধবে) জলবৎ প্রস্রাব, 
রাত্ধিকালে প্রশ্রাৰে লর পরে, অধিক পরিমাণে জসাড়ে মল 
ভাগ, উদ্দর প্রদেশে ও হন্ত পদাদিতে বিন্দু বিন্দু শীতল ঘর, 
পরাতে ও রাতে ন্বপ্ দর্শন, নাড়ী ভ্রুত অথচ ক্ষীণ এবং মধ্যে 
মধ্যে সবিরা্ষ গতি প্রাপ্ত হয । 

এনিভ মিউরিয়াটিকম-_শাবিরীক্ষ অস্থিরতা, উখান শক্তি 
একেবারে রহিত, শরীরস্থ রস সমূহের পচন আবস্ত, মুখ গহ্বরের 
শ্লৈমিকবিলগী ক্ষণ, ক্ষত্ব স্থানে সাদা লাদা ময়লা দ্বারা আবৃত. 
শষ্যাক্ষতের বৃদ্ধি, সূর্বদাই অটৈতন্যাবস্থা, শষা। হইতে সরিষ। 
সরিয়। নিয়ে নামিস্বা যাওয়া, ন্ুস্পষ্ট বিভীষিকা দর্শন, মোহভার, 
অনবরত প্রলাপ, ক্ষণিক নিদ্রা, নিদ্রা কালে কৌতানি ও শয্যা 
বন্ধ খোঁটা, মানসিক শ্মরণ ও দৃষ্টি শক্তির হাস, লাল! নিঃসরণ, 
শবীর গুক ও উত্তপ্ত, কপালে বিন্দুবিন্দু ঘর নিঃসরণ, অজ্ঞাত 
মলমুত্র ত্যাগ, বিয় চোষাল ঝুলিযা পবে, অনিষমিত নারী 
তূতীয় স্পজনে নাবরাম গতি, দ্রুত শ্বাস ক্রিয়া হয । 

ওপিয়ম_ শারিরীক ও মানসিক শক্তির অবসন্নভা, সমস্ত 
অক্জের থেঁচন, নীলবর্ণ গাত্র চর, উদ্তোদ সমূহের উত্তেজনা, 
সর্বদ] অচৈতন্য ভাব, ভঙ্্রা, মোহ, আতিশ্য প্রলাপ, বিভীষিকা 
সুক্ত স্বপ্ন দর্শন, শয্যা হইতে পলাষনের চেষ্টা, শধ্যাবঘাদি 
খ্বোটা, মুখমণ্ডল কালচে, অন্ত প্রবিষ্ট, চক্ষু দৃষ্টি হীণ, জিহ্বা 
অসাড়, শ্বরভঙ্গ, কর্ণে ভৌ ভে শব্দ) মাথাভার, শীরঘুর্ণন, 
কাশি, রক্ত মিশ্রিত গরেক্সা নির্গত, উদরে চাপবোধ বেদনা, অলাড়ে 
কৃষ্ণবর্ণ মলত্যাগ কিন্বা! কিকা। লালবর্ণ প্রশ্রাব হ্যাগ, শ্ষি 
চোয়াল ঝুলিয়া পরা, নাড়ী ুছ মধ্যে মধোম্পদন রহিত। 
মূখ খুলিয়া ঘন গ্বন শ্বাস গ্রহ্ধ করে । 


6৪ জরবিজ্ঞান । 


ব্যাপটিপিয়! _-মানিসিক বিকার, স্ায়বিক অস্থিরভ1, মাথাভার 
জাটচভন্য, মুখমণ্ডলের বিকৃতি ভাব, জিহ্বা ফু লোহিত ব1 
পীঘভ বর্ণ, দেছের নিম্নভাগ বিচ্ছিন্ন বোধ, ছয়াল হ্বপ্প দর্শন, 
রাঞ্জে প্রলাপ, সমন্ত দিন শীতল ভাব রাত্রে উত্তাপ, ছুর্নধ 
মুক্ত শলমূত্র ত্যাগ, শাবিরীক ছূর্বালতা, বিবিধ অসংলগ্ন বাক্যের 
ল্ছিগ্ প্রলাপ, পোগী বিছানার পার্খে অন) এক ব্যক্তিকে 
শুইতে দেখা বোধ $ প্রশ্ন করিলে কথার উত্বর করিতে করিতে 
নিদ্রা যায়। 

লক্ষণ অন্থ্যাধষিক আতিলাবিক বিকার জ্বর চিকিৎসামত্ 
টযধের মাত্রা সেব্য। 

যেসকল ওষধ লিখিত হইল ইহ ব্যত্তিত লক্ষণান্গুযায়িক 


জাতিসারিক বিকার জ্বরেব চিকিৎসা দেখুন । 
প্রকার ভেদ। 
আতিসাবিক বিকার ছ্ষর। নান্নিপাতিক জর । 
৯1 দুম়িত পযঃঞণালী ও রুক্ত | ১1 বন্ুজনতা হইতে উৎপন্ন । 
দুষিত জনিত । ২। বহব্যাপক বোগ। 
২। স্ছানীম বোশগ। ৩1 স্পর্শ নংক্রামক্‌ । 
“1. স্পর্শ সংক্রামক নছে। &। একেবারে বর্ধিত। 
৪1 ক্রঘান্থয়ে বর্ধিত । ৫1 ভোগ কাল ১৪ দ্দিন হইতে 
1 ভোগ কাল ৩1৪ সপ্ডাহ। ২১ দিন । 
৬1 মালিক। হইতে রক্ত আব। | ৬। নাসিক হইতে রুক্ষআাল 
৭ ক্ফেোটি সকল লাঁজবর্ণ এক হয়ন। 
নগ্তীছের পর্‌ শ্ছানে স্ছাছে | ৭। স্ফোট সবল 81৫ দ্রিলের 
'মি্মতণ মধ্য নির্গত, ধুষয়বর্ণ ব 
৮1 শ্ৃত্যুর পর ক্ফোট থাকে ন! গাঢ় লা্ীবর্ণ। 
২ শ্কেতি পক্ল তিদ দিন] ৮1 মৃত্যুর পরপ্ফোট খাকে। 
, ক্ছিনি। ৯। যতদিন মা কারেইগঠ ছয় 
১৯1 উদ্য়াদন্ধ উদরাগ্ধান থাকে। তত দিন শ্ছিত। 


১১। বন্ধ্যাকালে জ্বরের প্র।বল্য | ১৭ উদর|ঘুয় উদরাক্মান থাকে ন! 
ও প্রাত?কালে ত্রামত। থাবে। ১১। জ্বর পাস ভাস ছু শা। 


সা্লিপাতিক জর । ৪৯ 
প্রকার ভেদ । 


আভতিসারিক বিকার ছর। 


চক্ষু উদ্দল; অক্ষি কনি- 
নীক! প্রলারিত। 


রোগীর দেছে গঙ্গ থাকেন! 


রোগী অত্যন্ত শীর্ণ হয়! 


। জিহ্বা গেপারুতের মহিত 
বিদারিত। 
ফুষক্ষুষ প্রদাহ ও সুন্দৰ 
নলী সমূহের ব্রকাইচিষ। 
অন্যান্য আনুসঙ্গিক উপ- 
সর্গ থাকে। 


এর 


নাঙ্গিপাতিক জর । 


১২। আশ পুর্ণ চক্ষু, অক্ষি কমি- 


নীক। কৃপ্চিত। 

বোশীব গাত্রে পল্রান্ধেক 
ন্যায় গন্ধ থাকে। 

অন্প শীর্ণের সহিত দুর্বত! 
ঘগ্িক। 

জিহ্ব। স্পোরুত, শুদ্ধ লেপ 
বিদশবিত হয। 

ব্রংকীইটিঘ ও পরিষি। 
সকল উপসগ থাকে বেশী 
ভাগ, অঙ্গ সমূহের মধ্যে 
কোন একটী ব। দ্বুইটী ছালী 
হয় বিশেষতঃ বণিরু ৰ1 
বোৰ। | 


সরকারী উপায় ওখাদ্য। 


১। অধিক তুল? দ্বাব! উচ্চ কবিষ! শষ্য! করিয়া রোগীকে 


শ্বন করান অনুচিত। 


২। ষে ঞ্ডুতেই বোগ উৎপত্তি হউক না কেন সকল 


সমযে গৃছেব দ্বার বা গবাক্ষ বন্ধ করিষা রাখা উচিত নঙ্গ, 
বাহিরের বাসু লওব1! উচিত। 


৩। দিবসে দ্বাব জানাল! খুলিবে রানে বন্ধ করিযা 


রাখিবে। ট 


৪। রোগীর মলমূত্র ও বমন জড়িভ বস্ত্রাদি ও শব্য] 


শী ই পরিষ্ীত কবিবে ) 


«| রোগীর নিকট সত একজনের থাকা উচিত নঙ্ে। 


€ 


৫ জরধিজ্ঞান । 


৬। রোগ দত্বে কঠিন ভ্রব্য আছাঁর করিতে দিবে ন!। 

৭। রোগীর আহাব কবিতে ইচ্ছা হইলে মাংসের যুব 
এবং ছুপ্ধেব সহিত কিঞ্চিৎ জলমিশ্রিত করিষ] খাইতে দিবে । 

৮1 রোগীর হস্তপদ  মন্ডকে শীতল জল দেওয়া 
কর্তব্য | 

৯| তুগ্ধ পবিপাক করিতে অক্ষম হইলে ও সোডাওযাটার 
মিশ্রিত কব্যা খাঁওষান উচিত। জ্বরাবস্থ্য জল দাগ ও 
বালি দেওযা যাষ। 

১০) আবোগ্য হইয়া যাঁঈলে তুর্বল'তা বশতঃ শুকরুপাক ও 
পুষ্টিকর দ্রব্য সহ না হইলে অর অল্প ন্মুরা সেবন করান যায় । 

১১ রোগীর নিকট জন্তাপুর্ণ হইয। কথা কহিতে 
হইলে ব!অল্প শব্ষে রোগী যাতনা পাইলে কর্ণে তুল' দিবা 
বাখা উচিত । 


স্ভ স্ছসসপসী 


মন্তিক্ষ যেরুদণ্ডি জর। 


(07757097711, | হঘাত০ান05 ) 


মন্তি্ষ মেক্দ্ডি জ্বর এক প্রকার নুতন বিপদাকীর্ণ জ্বর । 
অতিশয় সৌভাগ্যের বিষষ এই ধে আমাদের দেশে এই জব 
প্রচলিত নাই দলেই জন্ত ইহাব বিষষ অধিক করিয়। ৰর্ণন! 
বাহুলা বোধে সংক্ষেপে বর্ণিত হইল। মন্ডিক মেকি জ্বর 
দুষিত ও বহুব্যাপক। 

অনেক অন্থুনন্ধ।ন করিয়াও এ জরের গ্রর্ধান উৎপত্তির 
কারণ এ পর্যন্ত স্থির করা যায় নাই, তবে এই পর্যন্ত জান। 
বায় যে স্প্শ সংক্রামক বন্ব্যাপক যেসকল কালে উপস্থিত 
হয সেই সকল পূর্ববর্তী ও উত্তেজক কারণে দ্বারা ও অধিক 
জনভাপুর্ণ শানে বাল বা কপ্রশস্থ গ্ছে অধিক জন একত্রে 


বক্তিষ্ মেরুদর্তি জর । ৫১ 


কার্ধা করা, কারাগার; অনতাপূর্ণ মেলা স্থান হইতে এই 
রোগের উৎপত্তি হইয়া! থাকে! ঘতিসারিক বিকার জর যেমন 
উচ্চ নীচ ভেদাভেদ ন। করিস! ধনী হইতে পর্ণ কুটির বাসী 
দরিদ্র পর্য্যন্ত, দ্বিধা শৃণ্য মনে আক্রমণ করে তক্রপ মন্তিফ 
মেরুদণ্ডি জ্বর অসাধারণ ক্মত। শালী ও বহুব্যাপক রোগ। 
মন্ডিফ মেরুদণ্ডি জ্বর রুপ্ন ব্যক্তি দিগকে আক্রমণ নী করিয়। 
সবল বলিষ্টকায় ব্যাক্তি, জল্ল বয়ন বালক হইতে ৩৯1৩৫ 
বৎসরের যুব দিগকে অধিক আক্রমণ করে, পুরুষ অপেক্ষা 
বীলোক দিগকে অল্প আক্রমণ করে, বুদ্ধ দিগকে একেবারেই 
স্পর্শ করে না যে সময়েরযে প্রদেশে ম্যালেরিয়া সংক্রান্ধ ববিরাম 
বা স্থল্লবিরাম জ্বরের ৰা উভয়ের অধিকতর প্রাছুর্ভাব দেখা যায় 
সে সকল সময়ে সেই সকল স্থানে মন্তিহ মেরুদণ্ড জ্বরের প্রাবল্য 
অধিক দেখিতে পাওয়া ঘায়। উক্তজ্বর যেব্যক্তিকে গ্র্ীবাব 
আক্রমণ কবে তাহাকে পুনঃপুন;ঃ আক্রমণ কবিবে এক্টরূপ 
আশা করা যায়। দ্বিতীয় বা তৃতীষ বার আক্রমণ কালে 
'তিশয ভযানক রূপে আক্রমণের সহিত ভীতি প্রদর্শন করাষ। 
মন্তিক মেরুদ্ও জর শীভ ও গ্রীষ্ম উভভয় খ্তুতেই প্রব এ 
পাষ কিন্তু গ্রীক্ম অপেক্ষা শীত ধতুতেই ইহার অধিক্য দেখ! 
যাষ। ভিজামাটিতে বাল, অনাচারি, নিয়ম পালনে বক্স বান 
না হওষা। উক্ত বোগের এই কযেকটা প্রধান কারণ। জনেক 
দিন হইতে শবীব বঙ্ষণ বৈষযিক নিয়ম পালনে অযত্তত। বশতঃ 
দেহের আভ্যন্তরিক ক্রিষা সমূহের বৈলক্ষণ্যত প্রযুক্ত ও মন্তিষেৰ 
রক্ত দুষিত হুইয়! এক্প গুপ্ত ভাবে বোগ আসিযা উপস্থিত 
হয ষে রোগী তাহার পূর্ব কারণ কিছুই জানিতে পারে না 
এবং চারি পাচ ঘণ্টা জ্বর ভোগ করিষা মৃত্যুমুখে পতিত হয়। 
রোগ নির্ণয় -মন্তিক মেরুদণ্ডি জর, আতিসারিক বিকার 
জ্বর, সান্লিপাতিক জ্বর ও ধন্ুষ্কারের সহিত বিশেষ সম লাদৃশ 
থাক! প্রযুক্ত উক্ত জবর নির্ণয় অভিশয দুরূহ হইয়া উঠে। যে 
দেশে এক কালীন ক্মনেক লোককে উক্ত জব আক্রমণ করে 
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তখন মির্্য বিষষে তত কঠিন বোধ হয় না। মন্তিফ মেরুদণ্ডি 
জর গ্রন্থ বাক্তিকে চিনিতে হইলে বিশেষ নজর কবিষ! দেখিলে 
বোধগমা হইতে পাবে তাহার কারণ পড়ব প্রথম অবস্থা] হইতে 
এমন এক প্রকার শীরঃপীড়া আমিষা উপস্থিত হয যে বোগী 
তাহা সহ কবিতে পাবে না এবং শীবঃ পীড়ার সহিত শীবঘুর্ণন 
ও ঘন ঘন মৃচ্ছা আসিয়া যোগদান কবে, অল্প সযযেব মধ্যে 
জক্ষে দারুণ বেদনা উপস্থিত হয এইরূপ বেদন1 হয় যে হস্তপদ 
ও শরীব সঞ্চালনে কষ্ট অনুভব কবে, গাজে চর্শে দাগ, দৃষ্টি 
হীণ, বলহীণ প্রযুক্ত উঠিতে অক্ষম, ন্্রা, প্রলাপ, অত্যন্ত বমন, 
ধঙ্ুষ্কার, বোগীব মাংসপেশী সমূহের উৎক্ষেপণ ও সর্বাঙ্গে 
ক্ষতের ন্যায় কষ্টকর জ্বালা আসিয়া! উপস্থিত হয । 

অনেক প্রকাব জ্বর জাছে ঘে জ্বর হইবার পূর্ত হঈতে 
শাবিবীক ও মানসিক লক্ষণ সমুহেব বিকার জন্মে ও তাহার 
পব ক্রব আইনে কিন্তু মান্ডফ মেরুদণ্ডি জ্বব আসিবাব পূর্্ 
হইতে কোন শ্রকাব লক্ষণ বা শাবিবীক ব'মাঁননিক বিকার 
না জন্সিবা হঠাৎ শীত ককিযা কম্পন. শীবংপীডা, শীবঘূর্ণন 
বমন ও অস্থিবতী, প্রযুক্ত বোগী স্থিব থাঁকিতে না পাবিষা শয্যা 
শযন কবে এব' জবেব সঙ্তিত গ্রীব! হইত পৃষ্ঠ দেশেব মাংস 
পেশী সমূছেব কঠিন আক্ষেপেব সহিত বেদনা উপস্থিত হয? 
মুখমণ্ডল বক্ত শৃথ্য বা নীলবর্ণ,ণ অক্ষঝিলী বক্তপুর্ণণ চক্ষে 
তাঁবা অতিশব িন্ভৃত হঈযা পড়ে কোন কোন ব্যস্তব কোই 
বন্ধফোঁন কোন ব্যক্তি উদবাঁমঘ বিশেষত: কোষ্টবদ্ধ সকলেরই 
হইযা থাকে , হ্বন্ধ মেরুদণ্ড, হস্তপদাঁদত্তে এক গুকার বেদন। 
উৎপন্ন হইযা মাংস সমূহকে »ক্ত ও কুঞ্চিত কবিয! ফেলে, 
ধঙুষ্্কার বোগগ্রস্থ বোগীব ন্াষ সমন্ত শকীকের মাস পেশীতে 
খেচন আর্ত হষ। বেশগী হন্তপদ্রাদ গটাইযা মস্তক অবনত 
কবিয়া চিৎ হুইষা গুইযা পড়ে, জিহবা! পভলা সাদা ক্রেদঘুত্ত, 
আন্মাদ শক্তি হাস, সামান্ত অঙ্গ স্পর্শে বেদনা! অনুভব করে । 
প্রথম অবস্থা হইন্ডে ২৪ ঘণ্টাৰ মধ্যে অসংলগ্ন বকা উচ্চাবগ, 
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ভূলবকা, বিকার লক্ষণ আসিয়া উপস্থিত হয়ঃ রোগেৰ 
প্রাবল্য বশত: শীবঃপীড়া. 'সধিকভুর বদ্ধিত হয়), আাঁধবিক 
বেদন! ও লীরংঃপীড়া এই রোগের একটা প্রধান কারণ। শীরঃ 
পীড়ার আধিক] বশতঃ প্রলাপের বৃদ্ধি ও তন্দ্রার সহিত রোগী 
চমক্থাইয়] উঠে । 

উক্ত জর কালীন শরীরের উত্তাপ, নাড়ীর গ্ধি নিযমান্থু- 
ৰাপ্সিক দেখিতে পাওষা যায় না, তাপমান যঙ্ত্র ব্যবহ্থাৰ কবিয়। 
দথিলে প্রথম অবস্থাভেই ১*৫।১*৭ ডিএ পর্ধ্যস্ত উত্তাপ 
হইয়াছে জানাযাঁষ এবং নাড়ী প্রতি মিনিটে শ্বাভাবিৰক জপেক্ষ। 
২৫।৩* বার অধিক স্পন্থিত হইতে থাকে । 

মস্তিষ্ক মেকুদ্ডি জর আব্ত হইয়া দিন কতক গত হইলে 
বঃ৫।৬ দিবসের মধ্যে শরীবের স্থানে স্থানে স্ুচাগ্র পবিমিত্ত 
দক্্র ও হামের ন্যাষ এক 'পুকার শ্কোট আবির্ভাব হয় উত্ত 
স্ফোট সকল প্রথমে উপবকার চক্ষের পাতাব উপব বক্ধিগগঁত 
হয় এবং স্ফোট দকল টিপলে সাদা হইযা! যায না। চক্ষু ৰক্ত 
বর্ণ, হক্ষি কনিনীকা কুঞ্চিত, তৃষ্টিহীণ, জিহ্বা! শুক ও উজ্জল, 
কাই্ধদ্ধ, বধির, তন্দ্রা, কম্পন, বলহীণ, পুরুষত্বহানা, গলাধঃ- 
কবণে কষ্ট, দ]তি লাগা, মুত্র স্তমনবোধ, উত্থান শান্ত বকিত, 
গভখব তন্দ্রা ও অচৈতন্তাবস্থা গাগু হয । যে সবল ব্যক্তিকে, 
উক্ত জ্ঘ অধিকরাপে আক্রমণ কবে তাহাদের মৃত্যু গ্রায়উ 
অল্প দিনের মধ্যে হয়। রোগের তৃতীয় দিবস হইতে ৫1৬ 
দিবসের মধ্যে এক প্রকার কঠিন বিকার আসিষা উপস্থিত হয় , 
উক্ত সময়ে জিহ্বা শুক, দস্তে ক্রেদ, অসাডে মল সুত্রাি ভাগ, 
“মাহ ও গুলাপ আমিষ যোগ দেষ। শবীরের উত্তাপ ১০৩- 
কইনে ১০৬ । ১৯৭ ডিগ্রী পর্ধ্যস্ত উ্িত হয, লাড়ী ক্ষুদ্র ভ্রু ও 
প্রান্ন অনুভ্ভব হয না এবক্প্রকারে রোগীর মৃত হুষ। 

মস্তিক মেরুদণ্ড জ্বরগ্রস্থ ব্যক্তি যদ্যপি চতুর্থ দিনের মধ্যে 
সাঘাতিক অবস্থা প্রা না হইযা বা সাংঘাতিক অবস্থা হষ্টতে 
উদ্ভীর্ণ হইয়া! দিন কাটাইতে থাকে ভাহা হইলে জীবনেৰ ঞ্াতি 
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কিছু আশা করা যায, কেন না তৃতীয় ও চতুর্থ দিবসের মধ্যে 
'আধ্কাংশ রোগীব মৃত্যু হইয়1 থাকে, চতুর্থ দিবস উত্তীর্ণ 
ক্টলেই যে জীবনহানী বিষক্সে ভযযার তাহাও নয়, অনেক 
রোগী প্রথম সপ্তাহের মধ্যে কেহ ব1 দ্বিতায় সপ্তাহের মধ্যে 
মবিয়াছে, অল্প সংখ্যক রোগী প্রথম দিন হইতে ৫1৬ সপ্তাহ 
কাল আরোগ্য লাভ আশ] কবিয়াও হঠাৎ মৃতুযু মূখে পতিত 
হইয়াছে এরূপ দেখ! যায়, বিশেষতঃ দ্বিতীব সপ্তাহের ছুই তিন 
লিন গত হইলে বোগীর জীবন রক্ষা বিষয়ে সম্পূর্ণ ধার্যা কবিতে 
পারা যাষহঠাৎ ছুই একটাও মৃত্যু সুখে পতিত হষ। 

উক্ত জ্বরেব সহিত যদ্যপি আনুসঙ্গিক কোন উপসর্গ আসি 
ধোগ দান করে তাহা হইলে প্রাণ বক্ষাবিষষে অধিক সন্দেহ উপ- 
স্থিত হয়। ফুষকুষ প্রদাহ হৃৎপিগুাববক বিলী প্রদাহ, কণে 
পুঁজ কাশি, ও ফুষফুষাঁবরক ঝিল্ী প্রদাহ আসিয়া উপস্থিত 
হয়। 

আরোগ্য হইলে জড় পদার্থের ভাব, বধির, বোবা দৃষ্টি 
শক্তি হীণ, কানা ব। আ্ছ পক্ষাঘাত ইত্যাদি একটী ন! একটা 
জঙ্গি হীণ হইয়া অনেক দিন জীবিভ থাকে । 

শিশুদিগকে মন্তিক মেক্দণ্ডী জব আক্রমণ করিলে প্রথন 
অবস্থায় শীত না হইয়া সমস্ত মাংস পেশীর আক্ষেপ উপস্থিত 
হয, গুবল বমন বা বিবমিযা হইতে থাকে, মাংস পেশী সমূহ 
যদ্যপি অধিকফপে আঙক্ষেপিত কষ তাহ! হইলে উক্ত সমষ 
অগুভ বলিয়া জ্ঞান কবা উচিত্ত । 

উক্ত জ্ৰব গ্রন্থ ব্যক্তি আরোগ্য অবশ্থ! প্রাপ্ত হইলেও পাঁচ ছষ 
'মাস পর্য্যস্ত অতিশয সাবধানেব সহিত থাক1 উচিত, কাবণ 
আরোগ্য প্রাপ্ত হইলেও পাঁচ ছন্র মাসেব মধ্যে জ্বর পুনরাঁষ 
সংশ্াডিকরূপে আক্রমণ করে, সেই আক্রমণ কালে জীৰনের 
আশা একবারে ছাড়িয়া দিতে হয়। 

চিকিৎসা -মক্তিক মেরুদিজআর বিশেষ মনোযোগেক 
বহিত চিকিৎসা না করিলে নত্বপ্তই কুফল প্রাপ্ত হওয়া যায, 
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ভাহাব কারণ রোগ সহজে নির্ণর করিতে পারা যায় না; 
উক্ত বোগাক্রান্ত হইয়াছে জানিতে পারিলেই অবহ্েল ন 
করিয় শীত্র শীত লক্ষণা্যায়িক ওষধ প্রয়োগ পূর্বক চিকিৎসা 
কবিলে তাহাতে অচিরাৎ মুল প্রাপ্ত হইবাব জাশ] কব 
যায়। 

একোনাইট-__জ্রের অত্যন্ত দাহিক অবশ্থা, চর্ঘশুফ অতিশয় 
অস্টিরতা, প্রবল তৃষা, দ্ধ গুদেশে জাল] জনক বেদনা ও 
কঠিনতা বিশেষ বলিষ্ট কায় ব্যক্তিদের বিশেষ ফলপ্রদ । 

আর্ণিকা_মাঁধাধব", মাথার চাঁপবোধ বেদনা, মধ্তিষ্ উঃ, 
সকল অঙ্গে বেদনা, বলহানী, চর্ম শুক, চর্রোপবি লাল লাল 
দাগ, গ্রীবা দেশেব মাংস পেশীব শিখিলত। ও আক্ষেপ হষ। 

ত্রাওনিযা_মস্তিফকে অতিশয যন্ত্রনা, উঠিষা বসিলে মাথা- 
ঘোবা, চক্ষু বুজ্জিযা থাকিলে যঙ্্রনাব উপশম, সর্বাঙ্গে বেদনা, 
ক্ষুধারহিত, কোঠবন্ধ, প্রআাৰ বোধ, শিশু দ্দিগকে ক্রোড়ে 
তুলিলে বা নাড়িলে চাডিলে যাতনায ক্রন্দন কবে, নিদ্রা- 
কালে মুখ ব্যাদন ও স্পষ্ট শ্বপ্ন দ্নি কবে। 

গ্লোনাইন_ অক্ষিকনিনীকা গ্রসাবিত, চক্ষু জোহিভবণ, 
মন্তিকে অতিশয যন্ত্রনা, মাথাঘোবা, দৃর্টি শক্তি হাস, বমল 
বা বিবমিষা, তন্দ্রা, মুখমণ্ডল বিবর্ণ ও মেরুদগড বেদনা, আক্ষেপ 
হষ। 

দিকিউটা- অচেভনাবস্থ' সন্ুখভাঁগ অপেক্ষা পশ্চাৎ দিকে 
মাথাধব!, ফাতি লাগা, উদব স্ফীত বমন ও পশ্চাৎ দিকে 
ধন্গুকেব স্তাষ ভাব, গ্রীবা দেশেব মাংস পেশী সমূহের খেঁচন, 
চিৎকার ও ভয পাওয়া, খাদ্য দ্রব্য গিলিতে কষ্ট, শ্রবণ শক্তি 
কণভ প্রাপ্ত ও শব্ধ অসহ্য বোধ হষ। 

রসটক্জ__ শারিরীক ও মানসিক উদ্বেগ, মাথাঘোরা, কৃর্ণ 
হইতে মন্ক পর্যয্ত অতিশয় যন্ত্রনা, মুখমণ্ডল রক্ত শৃণ্য, গুড়, 
গুড় করিয়া কাশি, জিহ্বা শুক ফাটা ও লোহিতবর্ণ নানিক! 
ও কর্ণ হইতে রক্ত নির্গত, স্বদ্ধ প্রদেশ ছিডিষা যাওয়ার ভ্াায় 


৫৯, জ্বববিজ্ঞান | 


বেদনা, চর্শে লাল লাল ফুস্থুড়ি, কম্পন, নুস্প্ট নিদ্রা না হুইয 
ত্বপ্র দর্শন করে। 

লাইকোপোডিযন--শাবিবীক ছুর্বালভা, মানসিক উদ্বেগ 
বশত; একলা থাকিতে চাঁষ না, ভিহ্বা স্ফীত, সমস্ত দেহ অসাড় 
প্রাপ্ত, ফুষকুষ প্রদাছেব লন্ঘণ, পিদ্রাকালীন টেঁচান, ভ্রাণ 
শক্তির বুদ্ধি, কর্ণেব ভিইব তি) তৌ শব, অপবাহ্ছে চারি 
ঘটিক! হইতে বাতি অ।ট সটিক। পধ্যন্ত, ধ্রীবা হইতে মন্তুক 
পধ্যস্ত বেদনা, ও অত্যন্ত যন্ত্রনা হয়। 

পবেলেডোনা-_ সুখমগুল বক্তশৃণ্য, গ্রীবা প্রদেশ ও ম্তকেৰ 
ভিতর দপদপ কব, নিদ্রাকালীন অশ্থিবতা, ক্গণিক নিদ্রা, 
চমকাইয়। উঠ, মস্তক উষ্, হন্ত পদাদি শীতল, ঠোট কাঁপান, 
ধতে দ্াতে ঘষা, কামড়াহতে যাওয়া, মাথ! নিচু করিয? 
বসিতে ইচ্ছ", মথাধর*, দৃষ্টি শক্তি হীণতা, আলোকে যন্ত্রণা- 
বোধ, লর্ব শবীরে অতিশয যন্ত্রণা ও বেদনা হয। 

ক্যানাবিষ ইণ্ডিক-মন্তিফকে অতিশয যন্ত্রণা উঠিষ] ফ্রাডা- 
ইলে মাথাঘোরাঁ, চস্ত.কব পশ্চাৎ অন্শে পপ দপ বট কট 
ও বন ঝন কবে, সম্মুখ ভাগ ধহ্থকাকীব গ্াপ্ত, নিষ্াঙ্গ অলা- 
ভুূভা, »ক্ষিণ হস্তে পক্ষাঘ[ত, মুখমগুল বিবপ, শ্বান ক্রিবা 
বোধ, তন্ত্র বুক্ত নিদ্রা হয়। 

ক্রোটেলষ -শাবিধীৰক ছুব্ধলত,। মানসিক উদ্দেগ, অন্ট্ি- 
বড়া, মণ্তিষ এদেশে যন্ত্রণা, মাথ1 ভাব, £হটীব! দেখ বেনন।, 
হস্ত পদাদিতে ₹দনা, অঙ্গিকনিনীক। ধিস্তত, অভিয তৃষ্টী, 
প্রলাপ, গান্র শুক, রঞ্জমাকাব কুঞ্চডি, পক্গাঘাত, খুখনগলেৰ 
ব্ত শণা, শ্থামকষ্ট ও বঙ্গন হইয থাকে। 

আজেন্টৰ নাইটিকম মাখাধরা, মাধাঘোবা ম্থম গুল 
িব্ণ, জিহব' শুক ও ফটা, বাধ, দুষ্টিহীণ, ঘোলা দর্শন, 
পম্ত ক্রেদারৃত, মাড়ী স্কীত, ওভ্ত ও দম্ভ নীলবর্ণ, বুক জ্ছাল 
পাকাশবে যন্ত্রণা, অজ্ঞাভে মল্মুত্র নিঃলবণ, শাবিবীক ছুর্- 
লতা, কম্পন, নিদ্রীকালন নাক ভাক,, ও অনিষনিত্ত নাডী। 
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আস্লেনিক--আলো অসহতা, কান ভৌ! ভৌ কবা, মস্তি- 
ফের যন্ত্রনা, শীরঃ ঘূর্ণন, মুখমণ্ডল ধুসব বর্ণ, মেরুদণ্ড শক্ত, 
দস্তে দৃত্তে ঘর্ষণ, ছুর্কীলতা, কম্পিত ও কটাবর্ণ জিহ্বা, অনিয়- 
মিত ক্ষীণ ও জ্রুত নাড়ী; নডন চড়ন বিহীন হ্ইয়াঁ শব্যাষ 
পড়িয়া থাকে । 

জেলসিমিনয়__স্মরণ শক্তির হাস, শারীরিক ছুর্বলভা, মাথা 
দপ দপ, মাথাভাঁব, মস্তক উষ্ণ, হাত পা শীতল, মাথা মুখ ও 
ঘাড় চুলকান, দৃষ্টিভীণ, অদ্দিপু্টব পক্ষাঘাত, বাক শক্তি হাস 
বমনেচ্ছ", গাঢ়নিত্রা, হস্ত পদাদিতে বাতেব ন্তাঁষ বেদনা, কষ্টকর 
শ্বাস ক্রিযা ; নাড়ী ক্ষীণ ও মাংস পেশী সমুহের কম্পন হয়। 

হাওসাযেমস-ভষ যুক্ত চমক খাওয়া, জ্ঞান শৃণ্য, 
মাথাধবা, মাথ! যেন ছুলাতছে বোধ, দল্তে দক্তে ঘর্ষণ, 
হস্ত পদাদ্দি খেঁচন, অজ্ঞাতে মল ও মুত্র লিসেবণ, বাকরোধ, 
দৃষ্টিহীণ, হাত পা শক্ত হও. গন! প্রদেশের মাংস পেশী 
মমৃহেব আন্দেপ, গলদেশের চর্ম ধর নডা শীণ, জ্রুত ও 
মধ্যে মধ্যে বিবাম প্রাপ্ত তয। 

ওপিযম- হতভভ্ত, শাবিনীক ও মানসিক টিস্তাব হীণতঃ, 
নিদ্রা শুণ্য, তল, বিভী ষলা যুক্ত লগ দর্শন, ফাকি দাতে ঘর্ষণ, 
পশ্চ1ৎ দিকে ধনুবেব লাষ ভানু তি ধাবণ, মুখমণ্ডল ক্ষালছে 
শীত, চক্ষু অদ্ধ দুদিত, লাক ডালি" শ্বম ক্রিষ', উদব শক্ত ও 
শ্তীভ, তি উত্তাপ, তল্জাকা-ীন ঘন লিমেবণ, নাঁড়ীর 
গতি সয়ে সমযে ন!নানবিধ আঅংকাব ধা কব । 

ভিবেটাম ভিডি অস্ত 'বিষ্ট যুণ্মগুল। অিশয শীর:- 
পীড়া, বসিলে মাথাঘারে ও হিল দেশ শল্ত হইযা যায়, 
জিহযা শীতল, বমনেচ্ছ', হন্তশদ।দি বপ-ফব ন্যায় শীতল, 
প্রলাপ, অচৈতন্য, কপালে ঘর, খিলধব", বত্হীণ, নাডী অনিয- 
মিত ও ক্ষীণ হয। 

মাতা-১ ফৌট। পরিমাণ, সংন্লিপাতিক জব্বর উষধের 
ন্যায় ব্যবস্থা কবিনে ! 


8৮ জ্বববিজ্ঞান । 


সহকাবী উপাঁষ-মন্তিক মেকুদণ্ডিজ্ঞব গ্রন্থ ব্যক্তিকে সহ- 
কারী উপাষের সহিত বিবেচন! মত পথা নির্বাচন না করিলে 
রোগ বৃদ্ধি হইতে দ্রেখ! যায়। দেই নিমিত্ত রোগীকে বাধু 
স্ালিত অন্ধকার বিশিষ্ট নিজ্জন গৃহে রাখা উচিত। রোগীর 
নিকট জনতা করা অন্থচিত; ছুই তিন ঘণ্টাম্তর অনেকক্ষণ 
ধরিষ। গরম জলে ম্পঞ্জ বা ফ্লানেল ভিজাইয়! মেকুদণ্ডে সেক 
দেওয়া কর্তবা । হুর কালীন তবল কবিয়া সাও, বাসি, এরারুট, 
ছুপ্ধ, মৎস্য ও মাংসেব কোল দিবে। পীড়া আবোগা কালে অল্প 
অন্ন গুরুপাক ভ্রব্য দেওযা যাইতে পারে । অল্পতেই হাৎপিখ্ডেৰ 
ও শ্বাস ক্রিযার কষ্ট হইলে তাকিষ! ঠেসান দিযা রাখ! উচিত । 





পৌনঃপুনিক জ্বর । 74০ামও ভারত8. 


পৌনংপুর্নিক জব আমাদের দেশে প্রায়ই অধিকাংশ সমযে 
দেখিতে পাওষ' যাৰ । এই জ্ববাক লোকে নানাবিধ নাম দিয' 
থাকেন ষথা পালাঙ্গব, সাপ্তাহিক-জ্বব ও ছুর্ভিক্ষ জ্বব। 

পৌঁনঃপুনিক জ্বব পালাঙ্গব নামে অভিহিত হয তাহাৰ 
কাবণ জ্বর বোগী দেহে প্রবেশ কবিষ! ছুই চাঁবি দিন ভোগ 
করে পবে আরোগ্য হুইযা পাচ ছয দিন বাদে পুনরায উপস্থিত 
হয এই প্রকার তিন চাবিবার জব হয় বলিষা পৌনঃ পুনিকেৰ 
পর নাম পালাজ্ৰবর। 

পৌনঃপুনিক জবকে সাপ্তাহিক জ্বর বলিষা অনেকে ধরিয়া 
থাকেন তাহাব কারণ দব কোঁগী দেহে প্রবেশ করিধা সপ্তাহ 
কালের উদ্ধ ভোগ করে না। সপ্তাহ কালের মধ্যে বরের বৃদ্ধি 
হ্বান ও আরোগ্যতা প্রাপ্ত হইয়া প্রায় সপ্তাহ কালে শ্ুন্থা 
ব্যক্তির ন্যার থাকে কিন্তু পুনশ্চজ্ঞর জানিযা রোগী দেছে 
প্রবেশ করে ও সঞ্চাহ কাল ভোগ কবে। 


পৌনঃপুনিক জর । ৫৯ 


পৌমঃপুনিক জরেব অপর জার একটী নাম ছুর্ভিক্ষ জর। 
যেবনকল স্থানে অতিশয় হুর্ভিক্ষ উপস্থিত হয় সেই সময় সেই 
সকল স্থানে এই জ্বরের অতিশয় প্রাছুর্ভাব দেখিতে পাওয়া 
যায়। পৌনঃপুনিক বা দুর্ভিক্ জবর উৎপত্তি কারখ নির্দেশ 
করিতে হইলে এই কয়েকটী প্রধান কীরণ বলিষ। ধরা ফায় খা 
অনাহারী, অল্লাহারী, অনাচাবী, অধিক জনভা' পূর্ণস্থানে বাল 
অপরিফার দুর্গন্ধ ঘুক্ত স্থান, ক্ষুদ্র স্থানে অনেক পরিবার লইয়া 
বাস এবং শরীর রক্ষণ ও সমধিক নিষম পালনে অযত্র ইত্যাদি 
নান। প্রকার কারণ । উক্ত কষেকটী কারণের মধ্যে অনাহারণী, 
অল্পবহারী সামান্য গৃহে অধিক পবিবার লইযা বাস ও অপরিষ্কার 
এই কয়েকটা প্রধান কারণ বলিষ। বিখ্যাত । 

পৌনঃপুনিক জ্বব স্পর্শ সংক্রামক , যে স্থানে এই জ্বর এক- 
ৰার গ্রবেশ করে স্থানের ত্রিতল অট্রালিক। বাসী ধনশালী 
হইতে পর্ণ কুটীর বাসী দরিপ্র ও আবাস বিহীন অতুর কাঙ্গাল 
স্রী পুরুষ ঘুর! বৃদ্ধ বালক ও শিশুকে সমান ভাবে আক্রমণ 
করে ও সমস্ত দেশ ব্যাপিয়! পড়ে এবং একেবারে অধিকাংশ 
লোফকে আক্রমণ করে । 

পৌন:পুনিক জ্বর ব্যর্তি দেহে প্রবেশ করিবে বলিয়া' পূর্ব 
হইতে কোন বিশেষ লক্ষণ প্রকাশ হইয়! উপস্থিত হয় না, হঠাৎ 
শীত, মাথাঁধরা, শারিরীক অবমন্নত], এবং সমস্ত অঙ্গে বেদনা 
হইয়া জ্বর প্রকাশ পায়। পৌনঃপুনিক জর গ্রন্থ ব্যক্তিকে 
জ্বব কালীন তাপমান যন্ত্র ঘারা পরীক্ষা করলে জানা যায় যে 
দেহের আভ্যন্তরিক উত্তাপ ব্যক্তি ও অবস্থা ভেদে ১০৩ হইতে 
,১৬৮ ডিগ্রী পর্য্যস্ত হইয। থাকে ও নাড়ী প্রতি মিনিটে ১১০ 
হইতে ১৪০ বার পর্য্যস্ত স্পন্দিত হয় । 

লক্ষণ-_ হঠাৎ লীত, মাথাধরা, অবস্তা, অঙ্গ প্রত্যঙ্গ বেদনার 
সহিত দেহের উত্তাপ ও জ্বর প্রকাশ হয়। জ্বর কালাঁন মুখমণ্ডল 
দরস, বল পিপাসা, দিবা পীত পরে ফেঁকাশে ও ছক; 
ক্ষুধা রহিত, পিত বা শ্রেম্সা বমন, পাকাশয় গ্রদেশে বেদনা, 
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গাত্বে বেদন।, প্রীহা ও যকুৎ, প্রদেশে বেদনা, মন্তিক যন্ জন", 
এবং আলোক অসহা বোধ হয়। প্রাতঃকাল অপেক্ষা রাত্রিতে 
জর অতিশব শ্রবলাকার ধারণ করে, তখন শাবিরীক ছ্র্ধলতা 
বশতঃ উঠিয়া বলিতে পাবে না, অস্থির যন্ত্রনা, নিদ্রা হয় ন" 
কোষ্ট বন্ধ, প্রলাপ, লোঁহিতবর্ণ মুত্র ত্যাগ, সর্বাঙ্গে বেদনা, 
হাত প। কামড়াঁনি হুপ্ন, ইহার সহিত কর্ণমূল গ্রন্থি প্রদাহ 
দেখ! যায় তখন কর্ণেব ভিতব পু'জ পূর্ণ হইয়া থাকে । 

উক্ত জব আক্রান্ত হই ছইতিন দিবস লোরের সহিত 
ভোগ কবিলে ঘন উদয হয় কিন্ত তাহাতে রোগের লক্ষণ 
সমূুহেব কিছুই হ্রাপ হয না, তত্পরে পাঁচ ছয দিনের মধ্যে 
ঘণ্্ম হয় ও লক্ষণ সকল চলিষ যায় । সেই সময় উদরামষ, অস্ত্র ও 
নাপিকা হইতে বর্তত্রীব হইতে থাকে পাচ ছষ দিন এইর্প 
তাৰ প্রকা।শত হষ যে বোগী আপনাকেই আপনি সুস্থ মনে 
করে, তখন জ্বব লক্ষণ সমুদঘ চলি্যি। যায়, জিহ্বা পরিফার ও 
ক্ষুধা হইতে থাকে, এইবপ লক্ষণ প্রাপ্ত হইলেও নাড়ী কিছু 
অধিক মনা ভাব ধারণ কবে, কেন নাজ্বব আবোগ) না হইয় 
ভিতরে লুক্কাফ়িত থাকে, পাচ ছয় দিবস এবম্প্রকাবে কাটিলে 
পর হঠাৎ জন আনিকা উপস্থিত হয প্রথম বারের আক্রমণ 
হইতে ধ্তীয বাবেব আক্রমণ তীত্র ও কঠিন লক্ষণ যুক্ত হয 
কিন্তু চারি পাঁচ দিনেব মধ্যেই বৃন্ধি ও রান প্রাপ্ত হইয়া সুস্থতা 
লাভ কবে। এইবপ প্রকাবে পৌনঃপুনিক জর মন্ুষ্যকে 
চারি পাচ বাব আক্রমণ করিষা থকে । 

পৌনংপুনিক জব মনুষ্য দেছে সামান্য আকারে প্রবিষ্ট 
হইলে জীবন রক্ষা বিষয়ে হাণীকব বলিয়া “বোধ হুষ না 
কিন্তু তীব্রতা ধাবণ করিলে অনববত বমন, প্রবল পিপালা, পাখু, 
প্রলাপ ও নাড়ীব গতি মন হইয়া বোগী মৃত্যু মুখে পতিত 
হন | 

পৌনংপুনিক জব রোগীদেহে প্রবেশ করিয়া শুথম হইতেই 
যদ্যপি মন্দ পথ অবলম্বন করিতে থাকে তব? হইলে অনেক 
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উপসর্গ আলিয়া যৌগ দাঁন করে যথা ফুষফুদধ প্রদাহ) বাস 
নলীতূজ প্রদাহ, চক্ষু গুদাহ ব। চক্ঘ্উঠ।, মুত্র পিওর ব্যাধি 
এবং বক্তআাব হয । 

গর্ভবতী জ্রীলৌকসকলেব যদ্যপি পৌনংপুনিক জর হয় তাহ! 
হইলে অতিশয় ভয়ের কাবণ হুই্যা উঠে, কেন না গৌঁনঃ 
পুনিক ক্র হইলেই গর্ভস্থ শিশুর মৃত্যু ও গর্ভআ্রাব হয, গর্ভ- 
আাঁব বমনীকে রক্ষী কবিতে অনভীব কষ্ট জনক হইয উঠে । 

চিকিৎসা! _পৌনঃপুনিক জব চিকিৎসা অতীব কঠিন 
শ্রথমেই মনোযোগ পূর্বক চিকিৎসা ন" কবিলে রোগীকে 
চাষি পাঁচ বাব ষক্জরনাৰ সহিত জ্বব ভোগ কবিতে হর আব 
চিকিৎসা! করিবার কালীন যদ্যপি কোন উপসর্গ দেখিতে পাওয়ণ 
ধায় ভাহ! হইলে সেই উপনন্র্পব চিকিৎসা প্রথমে কর! আব- 
স্টক। ৌনংপুনিক জব অনেক সময সবিরাম, শ্বল্পবিরাঁম, 
সান্লিপাতিক, মন্তিক মেকদটি ও আতিসাবিক বিকাব জ্ৰবের 
ন্যায় হইছে দেখা যায় তখন উক্তজ্বর সমুহেব লক্ষণ ও উপ- 
সর্প ধরিয়া চিকিৎসা কবা উচিত। মুছ প্রকার পৌনঃপুনিক 
জ্বর চিকিৎসা নিম্নে লিখিত হইল । 

«কোনাইট প্রথম অবস্থায় মাথাধব1, অঙ্গ প্ুত্যঙ্গ বেদনা, 
অতিশয় পিপালা, মুখমণ্ডল বসাল, জিহ্বা পীতবর্ণ ক্রেদাবৃত 
পৰে শ্বেতবর্ণ, নাড়ী দ্রুত ও পূর্ণ হয। 

ব্রাওনিয়া_-মাঁধাধরা, মব্ডিক যন্ত্রণণ, বাতের ন্যাধ সর্বশরীরে 
বেন, বমন, বিবমিবা, মুখমণ্ডল বিবর্ণ, ঘর্শ, মানসিক চিত্ত! । 
নাংঘাতিক অবস্থা জীঞ্চেও এই ওষধ ব্যবহার ছইয1 থাকে 
নমক়্ে সময়ে একোনাইটের লহিত পর্যায় ক্রমে ব্যবহার হয়। 

আসেনিক-- প্রবল কম্পন, তরল জঙলবৎ উদ্দরাময়, সাতি- 
লক্ষ বমন ও শোথের সছিভ জরের সমস্ত লক্ষণ বিরা্জি্ 
খাকিলে 

পথ্যাপখ্য ও সহকাঁবী-_সৰিবাম চিকিৎসা সায় হওয়া কর্তব্য! 
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এই শব আমব! সকল ভাষায় প্রাপ্ত হইয়া থাকি কিন্ত 
ইহার প্রকৃত অর্থকি তাহা আমর] জানি না, কিন্ত এই ভয়ানক, 
শন আমরা শ্রুত হইলে অভিশয় ভীত হইরা থাকি ভাঙার 
কাবিণ ম্যালেরিযা আমিষ আক্রমণ করিলে মৃত্যুমুখে পতিত 
হইব । কিপ্ত কোথা হইতে কি প্রকারে ম্যালেরিবা আদিতেছে 
তক! জানিতে পারি না, অজানিত অবস্থার শরীর রক্ষার্থে 
সতত সাবধান হইতে চেষ্1] কবি, কিন্ত সে চেষ্টা আমাদের 
স্বফল, প্রদান ন। কবিয়া হন্দ ফল গ্রদান কবে, তাহার বিশেষ 
কাবণ আই যে আমর জানি না কোন উপায় অবলম্বন করিলে 
«ই মালেরিযা হইতে পবিভ্রাণ পাইব। ম্যালেবিয়া সম্বন্ধে 
অনেকে অনেক প্রকার ব্যাখা কবিষা থাকেন, ম্যালেবিয়াকে 
এক ওকার জ্বব বলিয়! সকলে মনে ধাবণ করেন কিন্তু সেটা ভ্রম 
বজিবা। বোধ হয়। ম্যালেবিয়। হইতে জব উৎপন্ন হয় এবং 
সেই জ্বর নান! প্রকারে বিভক্ত হয ও তাহাদিগের নাম নানা 
প্রকার হইয] থাকে । 

ম্যালেরিযা! আঁমর। প্রা সকল জাতিতে ও সকল দেশে 
তেই দেখিতে পাই, ভাবত্বর্ষ, ইয়ুবোপ, এমেবিকা, ইালি, 
জাফিকা। ইহাদেব মধ্যে কযষেকটী স্থানে ম্যালেবিয়া জ্বর 
বিশেষ রূপে প্রভীষমান হয় । ভাঁবতবর্ষস্থ গঙ্রাব ধারে ধাবে 
ইস্ভুরোপস্থ ইতালি গুদেশে, পিরিনিষ পর্বতের স্থানে স্থানে 
আর্ষিকাব পশ্চিম উপকূল, নাইজার ও ম্ীনিগ্যাল নদীর ধানে 
এতস্থিন্ন আরো জনেক স্থানে ম্যালেবিয়া দৃষ্টিগোচর হষ। 

উক্ত কষেকটা স্থানেই যে ম্যালেবিয়া উৎপন্থের প্রধান 
স্বান গ্রমন নছে জল] খাল, রিল, গলিত ও জ্াস্তব পদার্থ 
মালেরিয়া উৎপন্লের প্রধান কাবপ। পলিগ্রামন্থ পয়ঃ প্রণালী 
বিহীন চর ভূমি ও জলাভূমি আছে তাহা হইতে এক প্রকার 
রক্্প উখিত হয সেই বাস্পবাদ্ধু দাবা চালিত হইয়া! মন্তুষ্য 


ম্যালেরিযা। ৬০ 


শবীরে প্রবেশ করিলে জ্বব উৎপন্ন হয ভাহাঁকেই ম্যালেবিষা 
জ্বর বলিব! আখ্যা! প্রদান কবে। কেবল মাজত পয়ঃঞণালী 
বিশ্বীন ভূমি ও জলাভূমি হইভে ম্যালেবিয়া উৎপন্ন হয় ভাহা 
নককে। গলিত উদ্ভিদ, জান্তব পদ্দার্থ ও তুর্গন্ধ বিশিই শ্বান পচিযা! 
এক প্রকাব,গ্যাস বছিব হইযা দেশ ময ব্যাপ্ত হষ্টয] পড়ে কিন্ত 
উক্ত ভূঙ্গি সকল যদ্যপি দেই লময় লাঙ্গল দ্বাবা উপ্টাইষ1 নিয়ে 
দেওয়া হষ তাহা হইলে অনেক পবিমাণে উক্ত ছুর্দশস্ভ যোগ হইতে 
নিষ্কৃতি পাইলেও পাইতে পারা যাষ। বসাষণ শান্তর পণ্ডিত 
মাহাদয গণ বন্ধন যে'আমবা ম্যালেবিষা সংক্রান্ত এদেশের 
দুষিত বাস্প জড়িত বাধু পরীক্ষা কবিষাছি যে চর ও. জলা- 
ভূমি হইতেই যে এ ছুষিত বাস্প উত্থিত হইয়া ভষাঁদক রোগ 
উৎপন্ন হইতেছে তাহা নয গলিত উদ্ভিদ পদার্থ ও ছূর্ন্বযুণ্ত: 
গ্ছান ত্রর প্রধান কাবণ। 

বলাধণ শান্জ্ঞ পণ্ডিত মহাশযেবা ছুই একটী কাবখ নির্দেশ 
কষিয। ম্যালেবিষা উত্পপন্সের কাঁবণ ধার্য কন্পিলেন বলিষ। 
ক্দামবা ভাহাতে স্প্ অনুমোদন কবিতে পার্সি না, কাবণ 
আমব1 বহু আন্ুসক্কান কবিযা দেখিযাছি যে পর্বতের নিয়স্চ 
ভূমি, পর্বতের পার্শস্থ বন, পর্বতের অন্ধকার ময গহ্বব প্রদেশ, 
জলাশয়, জল প্লাবনাভিষিক্ত স্থান, নদী তীবস্থ আজ্রন্ডুমি, 
উর্বর] বিহ্থীন বান্ুকাময় স্থান এই সকল প্রদেশেই ম্যালেবিষ! 
নামক ভগ্জানক দম্থ্যর আবাস বাটা । 

কেবল পল্লীগ্রামস্থ জলাশয, পর্বত প্রদেশস্থ অন্ধকার 
বিশিষ্ট গুহা ও সৈকত ভূমি হইতেই যে ম্যালেবিযা উৎপন্ন 
হয তাহা নয়, সহবে, নগবে, রাজধানী এমনকি কলি 
কাভায ও সময় সময় এই বোগের আপিক্য দৃষ্টি গোচর হয । 
কলিকাভাব এমন অনেক গৃহস্থ বাটী আছে, যে বাকীব 
মধ্যস্থ অনেক স্থানে অদৌ হ্ুরধ্যবশ্ী প্রবেশ কবিতে পাবে 
না এবং মেই স্থানে যদি অনবরত জল পতিত হয়, সেই জল 
হদ্দি মত্তিকাব নিম্নে প্রবেশ না করিয় সেই স্থানে থাকে এবং 


৪ জর বিজ্ঞান । 


ডাহ! যদি কখন গুফতা প্রাপ্ত না হয় তাহা হইলে কথিও 
স্থান হইতে ম্যালেবিয়া উৎপন্ন হয, এতত্তিন্ন হাটে বাজারে 
ও বাটীর পার্্স্থিত পগার ব) পরিত্যাক্ত স্থান যেখানে পৰি- 
ত্যাক্ত বস্তব সকল নিষ্ষেপিত হয় সে দকল স্থান যদি নিয়- 
মিত বাপে পরিষ্কার না কৰা যায়, তাহা হইলে সেখান হইডেও 
উক্ত গ্যাস বাহিব হইব! বাধু দ্বাবা সধ্শালিত হইলে দেশময় 
ব্যাপ্ত হইয়া! পড়ে। ম্যালেরিষা হইবার ছুই কাব আমব। 
স্থির কবিলাথ। একটা গান অপরটা ব্যাপিলাস নামক কীটাস্থ। 

১। বাসিলাস নামক জন্তব্ব ভউৎ্পত্তি_ব্যাসিলাস নাষক " 
জন্ত হইতেই ম্যালেবিষা উৎপন্ন হষ। খাল, বিল, পটী। পুষ্ক- 
রণী, জলাশয়, জল প্লাবনাভিবিক্ত স্থান পচিলে এই পকল 
কীটাস্ছর উৎপত্তি হয় এবং গলিত উদ্ভিদ ও আভ্তব পদার্থ 
পচিলেও ইহাদের স্থষ্টি হয, ইহাবা জল ও স্থল উভযস্থান 
বাণ কবে এবং বাযু সেবন কবিষা প্রাণ ধারণ কবে। ফে 
সকল জলপূর্ণ স্থান পচিয উক্ত কাটান্গব জন্ম হুম সেই সকল 
জলপুর্ণ স্থানের জল পান কৰিলে কিন্বী বাবহাব কৰিলে ম্যালে- 
রির! আক্রমণ কবিয়া খাকে , কারণ উক্ত স্থানীয জল ব্যৰ- 
হার করিলে এ কীট দকল এমন শুক্র ভাবে শবীর মধ্য 
প্রবেশ করে যে তাহা! কেহই জানিতে পাৰে না, উহ্াবা শরী 
বের মধ্যে প্রবেশ করিষাই বক্তেব সহিত মিশ্রিত হয এন্ং 
দিন দিন ক্রমশঃ বদ্ধিত হইতে থাকে ও বজ্ত দুষিত করিতে 
থাকে এই কাঁবণে ম্যালেবিয়া উৎপন্ন হয। 

২। ম্যালেবিয়! এক প্রকার গাল । খাল, বিল, জলা শর, জল 
প্লাবনাভিষিক্ত স্থান, নদী ভীরম্থ আদ্রভুমি, পয়ঃপ্রণালা 
বিশ্বীন স্থান, পর্বত ওহা, পর্বত পার্শস্থ অবণ্য, গলিত উদ্ঘিদ 
ও জান্তব পদার্থ পচিষা এক প্রকার গ্যাস বাহির -হুয় এবং 
উক্ত গ্যাস বা যোগে সঞ্চারিত ₹ইয] চতুদ্দিকে বিস্তারিত 
হইয়। পড়ে, উক্ত গ্যাস মান্ৰ শবীবে প্রবিষ্ট হলে শরীরের 
রক্ত দুষিত হইয মালেবিষ। উৎপন্ন ভ্যূ। 


ম্যালেরিষ!। ৬৪ 


৩। বর্ধাকালে খাঁলবিল, জলাশয়, জ্রলপ্লাবনা ভিঘিক্ত 
স্থান, পর্বত গুহা পার্শস্থ অবণা, নদীতীর জলে পুর্ণ থাকে 
ভাদ্র আশ্ষিন ও কার্তিক মামের গখব হ্য্যেব তাপে ফখন 
এ সকল আব্রভূমি যত্বই শুফতা প্রাপ্ত হইতে থাকে ততই 
ম্যালেবিষা বৃদ্ধি দেখা যায । 

৪। গলিত উদ্ভিদ ও মৃত জাঙ্ুব পদার্থ পতিত স্থান কৰিত 
কইলে বা শ্ধ্যাতাপে পবিশুহ হইতে আবম্ভ হইলে ম্যালে- 
বিপ্না উৎপত্তি হয । 

৫ | বহুদ্িবসেব পতিত জমি যদি কর্ষণ করা দায় ভাহ। 
হইলেও ম্যালেবিয়ী উৎপত্তি হয। 

কেবল এক প্রদেশস্থ লোক দিগেব ম্যালেবিবা প্রায় ছৃষ্টি 
পোচর হয না। ম্যলেবিষা লবনক্ত প্রদেশে (লোনাদেশে ) 
আক্রমণ কবিতে পাবে না। 

শ্রাবণ, ভাদ্র, আশ্বিন ও কান্তিক মাসে এই বোগের শ্রাু- 
ভাব (দাখতে পাওয1 ষাষ কাবণ বর্ধাকালে বারিভীষিক্ 
স্থান উপরিউক্ত কয মাসের প্রথব হুধ্যেব উল্তাপে যখন 
শুদ্ধত্াা প্রাপ্ত হইতে থাকছে সেই সহযে মালেবিষা উৎপন্ 
হ₹ইভে থাকে কিন্তু স্ুুধ্যের উত্তাপ যদাপি ৫৮ বা ৬০ ডিগ্রী 
উপব হষ তাহা হইলে ম্যালেবিষ! ভযানক আকার ধাবণ 
করে। এই মহ্বাকাল সূশ বাস্প বাস্্তে ভামমান হইয়া 
লব্ধ বিচরণ করে এবং মানব দেহে প্রবিষ্ট হইযা শরীর 
জীর্ণ ঈর্ণ কবে এমন কি শেষে প্রান নাশ কবিয়] ক্ষাম্ত হয । 

ম্যালেরিয়া দুরবর্তী স্থানে গমন কবিবাব কয়েকটা কারণ 
'দখিতে পাওয়া যায় । তন্মধ্যে এই দুঈটি প্রধান । 

১। নদীব আ্রোছে ম্যালেরিয়! বহু দূরে যাইরা পড়ে । 

২। বাতাসের সহিত মিশ্রিত হইয়া 91৪ মাইল দুব পর্যাপ্ত 
যায়। 

ম্যালেরিয়া ছুই সময আক্রমণ কবে প্রথম দিবা ও দ্বিতীয় 
রানি । দিবসে ম্যালেরিষা জাত্রমণ করে তাহার কারণ হ্যালে 


৬৬ জববিজ্ঞান। 


বিষ1 ব্যাপিলস মিশ্রিত জল ও ম্যালেরিষা বাম্প মিশ্রিত জল 
পান স্নান ও বাবহাব কবিলে উক্ত কীট ব! গ্যাস শরীৰ মধ্যে 
প্রাবেশ কবিষ ষ্যালেবিষ গ্রস্থ হইতে হয। এই মহা পৰাক্রম 
শালী ম্যালেবিযা বিষ রাত্রি কালে মানব দেহে আক্রষণ করে 
তাহাব কারণ নিশাঁবাযু সেবন। 

অনুর্বব পর্রঃপ্রণালী বিহীন স্থান কিম্বা যেখান হইতে এই 
ছুষিত বাম্প উত্থিত হষ এবং ভাহাঁব মধ্য দিযা যে বাষু প্রবাহিত 
হুয'সেই বারু পমনেব সন্ম্ধীন হইযা! ধাহার! শষন কবেন, 
কিম্বা গ্রীক্মেব আধিক্য বশতঃ বাদ্ধ সেবনার্থ পখে কিন্ব, ছাদে 
বিচরণ কবেন তাহাদিগকে ম্যালেরিষা গ্রস্থ হইতে হয , কাঁবণ 
নিশ্বাসেব সহিত এ বিষ শবীবাভ্যন্তবে প্রবেশ করে । 

১। ধাঁহাব! অধিক পবিমাণে দ্িবনে বাঁ ৰাত্রে ম্যালেসিষ' 
ব্যাদিলল, উপণবস্থ কবেন তহ]বা অচিরেই কাল গ্রাসে পতিত 
হন। বীহাব1 ম্যালেরিষাঁ ব্যাসিলল অল্প পরিমাণে গ্রন্থ 
করেন ভাহাবা অরন্নেক কষ্টে জীবন ধাবণে সক্ষম হন। 

যেসকল মনুষ্য ম্ালেবিয়া বাম্প নিগাঁসেব মহিত্ত অধিক 
টানিষা লযেন তাহাবা শীত্রই মৃত্যু মুখে পন্ধিত হন। যে সকল 
ব্যক্তি বাঘ গমনেব বিপবীত দিকে মন্তক বাখিয1 শয়ন কবেন 
কিশ্ব' নিশাবাঁযু মেবন করিবার জন্য পথে ব! ছার্দে বিচবণ 
কবেন না তাহাদিগকে ম্যালেবিষা জধিক আক্রমণ কবিতে 
পারে না, ষিও তাহার! বাভাসেব বিপৰীত দিকে মস্তক 
রাখিষ! নিশ্বীসের সহিত উক্ত: ছুষিত বাস্প বিষ লইষ! ম্যালেবিয। 
গ্রদ্থ হষ কিন্ত চিকিৎসা কবিলে আবোগ্য হইষা যাষ । 

ম্যালেরিয়া গ্রন্থ হইবাধ কতকগুলি অনিষম আমবী দেখিতে 
পাই তন্মধ্যে এই কযেকটা প্রধান । 

১। ভিজ মাঁটীতে শবন। ২। বানি জাগবণ। | নিশ1- 
বা সেবন । ৪1 মাদকতা সেবন। ৫। অপকির্ষ্যাপ্ত 
জাছার। ৬। অনাচাব। 

'ম্যালেরিম। ব্যাসিলদ ও ম্যালেবিষা ছুবিত বাম্প শরীৰ 
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মধধ্য প্রবিই হইলে ৬ দিবস হইতে ২০ দিবসের মধ্যে জ্বর প্রকশি 
পায়। এইজ্বব অল্পবপ হইলে ও তাহাৰ স্থিত কোন আহ্- 
সঙ্ষিক রোগ উপস্থিত নী থাকিলে ১৪।১৫দিবসেবর মধ্যে আবোগ্য 
লাভ কবে । ষদ্যপি অধিকবপ আক্রমণ কাৰ ও ভাহাৰ সত 
উপসর্গ ভাসিষ! জাটে তাছ! হইলে এক মাসের উপর আবোগ্য 
হইতে সময লাগে । 

এই বিষযষ বাম্প বাফীট যাছাব দেহে একবাৰ প্রধেশ 
কবিষাছে তাহাকে সুস্থ ও সবল হইতে দুই তিন বৎসর লসমষ 
লাগিবে, জব আবায হইল বলিয়া যে চুপ কবিষা বহিলাম বা 
যথেচ্ছা ব্যবহ্াৰব কবিতে লাগিলাম তাহ| হুইবাব যো কাই, 
কেন না আবোগ্য লাভ কবিলেও ছেহ এমন অবস্থা প্রাপ্ত 
হয যে নাম মাত্র মদ্দি, “বানর তাপ লাগিলে ভিজাকাঁপড 
পরিব। অল্পক্ষণ থাকিলে, খালি পদে আদ্র ভুমিতে পদ্দান্জীবণ 
করিলে ও আহাবেব ভারতমা হইলে পুনর্বাব লেই বিষম রোগ 
জানিয। উপস্থিত হস । দ্বিতাষ ও তৃতীয বার এইবপ হইলে 
শরীব একেবাবে অপদার্থ ভইম; যায এমন কি মৃতুযু পর্য্যস্ত 
ঘটিষা থাকে । 

ম্যালেবিষা! বিদুবিত কবিবাঁব কষেটী উপাষ আছে ভাহার 
মধ্যে এই কবেকটী প্রধান । 

১। বাড়ীতে স্ধামুখী পুষ্পনামক রুক্ষ বোপন করিলে 
ম্যালেবিযাঁ অধিক পবিনাঁণে বিদবিত হয । 

২। দূধিত ম্যালোবশা ৰ্যিমষ বাঁস্প উৎপত্তি স্থানে অগ্নি 
প্রচ্ছলিত কবিলে ম্যালেবিষ। নিবাবিত হয । 

৩। বাটীব পূর্ব্ব দিকে বাশগাছ ও উত্তব এবং পশ্চিম দিকে 
ছোট ছোট গাছ রাখা করবা তহাতে ছুবিতবাস্প নই হইয়। যার 

ম্যালেকিয়। বাষ্প শরীর মধ্যে প্রবিই হইলে অনেক প্রকাৰ 
জ্বর উৎপন্ন হইষা থাকে তন্মধো সবিবান ও স্থল বিরাম টু 
গ্রধান। ইহার সহিভ কখন কখন দুষিত ম্যালেবিষণ ব। 
জর হয়। 


৬৮ জ্বববিজ্ঞান। 


এই তিনটী রোগ হইতে আবাব আন্সঙ্গিক জর ও উপসর্গ 
আঁপিয়! উপস্থিত হুষ তাহার বিবরণ পশ্চাতে লিখ্তি হইল । 
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্যালেবিয়! হইতে ভিন প্রকার জ্বর উৎপন্ন হুইষ) থাকে 
তাহার মধ্যে সবিবাম জব ও স্বল্প বিরাম জ্বব এই ছুষ্টটী প্রধান ও 
বেশীব ভাগ আমাদের নন গোচর হয। এই ছুইজ্বব হইতে 
আবার শত শত বোগ উৎপন্ন হয তাঁন্!ব বিববণ পশ্চাতে 
পাইবেন। 

সবিবাম জ্ৰব স্থান বিশেষে ও দেশ বিশেষে হয, এই যোগ 
সকল স্থানে উৎপন্ন হয নাতাই ইহাকে অনেকে শ্থানিক জে 
বলিষণ থাকে ; জ্বর আনেক প্রকার আছে, এমন অনেক প্রক1ব 
জর আছে যাহাব সহিত অন্যান্য জবেব অনেক লার্ঘশ দেখ। 
যায় কিন্ত এই সবিবান জ্ববেব সাহত কোন জ্বেব সাদৃশ দেখা 
যায় না, উঞ্ প্রধান দেশে এই জ্ববেব বিশেষ গ্রাছুর্ভাব হইয। 
খাকে , দ্বিবা কালে এই জ্ববেব প্রবলতী জান যায না, বান্তি- 
কালে এই জ্বরের আক্রমণ শক্তি বেশী এবং সামান্য নিশাধাঘু 
মেবনেই মানব দেহ জ্ববাক্রাস্ত হইযা পড়ে। 

কারণ- রারি জাগবণ, মাদকজব্য সেবন, আমিত আহাব, 
অবসরতা, ক্লান্তি, মানসিক চিন্তা, অস্বান্যকব দ্রব্য গ্রহণ, 
হিম লাগাঁন, এবং দুষিত বাষ্প বিষমষ প্রদেশে বাস ইত্যাদি 
কারণে সবিরাম জ্বব জালিযা আক্রমন কবে । 

অবস্থা--এই জবেব তিনটা প্রধান অবস্থ। আমাদের স্পষ্ট 
প্রতীয়মান হয । যথা ১ম-শ্টতলাবন্থা । ২য-- উত্তাঁপাবস্থা । 
'&য়-_ ঘর্মাবস্থা। 

সবিবাম জর দ্বিন প্রকাবে বিভক্ত যথ।--১ম- এঁকাহিক-_ 
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২৪ ঘণ্টাস্তবও । ২য় _্যাহিক---৪৮ ঘণ্টান্তবর্তী। ৬ তরযাহিক-_ 
খ ঘণ্টাত্তবস্তী । 

ধঁকাহিক-- প্রতিদিন ২৪ ঘণ্টার মধো একবার হব প্রকাশ 
পায় তাহাকে আমবা এঁকাহিক জ্বব বলি। বসম্ভ কালেই এই 
জরের প্রাবলা বেশী ও শ্রাতঃকালে এই জ্ব্বে আক্রমণ শক্তি 
দৃষ্টি গোচব হয। 

দ্যাহছিক-_- এই জ্বর ৪৮ ঘণ্টা মধ্যে বা একদিন গত হইলে 
ভাহার পব দিন মধ্যাহ্ন কলে প্রকাশ পায়ং ভাদ্র যাসের 
গ্রথষ হইতে কান্তিক মাসের মাঝামাঝি ও ফাস্তনেব শেষ 
হইতে চৈত্রমাস পর্ধযস্ত এই জ্বরের শ্রযহর্ভব-পেছিতে পাওয়া 
যায় । 

ত্র্যাহিক--৭২ ত্বণ্ট1। মধ্যে বা ছুই দিম অস্তব এই জর দিব- 
সে শেষ ভাগে প্রজীষমান হয এবং এইট জয়ের আধিকা 
ভাদ্রমাস হইন্ডে কান্তিক ম'স পধান্ত সধিক [টি গোচব হয। 

ধঁকাহিক ও দ্বানিক জ্বব দু ভাগে বিভভ্ত যয দি-এঁকাহিক 
ও দ্বিাহিক । 

দ্বিকাহিক--এঁকাহিক জ্বব যাহ! দিন দিন একবার করিয। 
হর। যে জর ২৪ ঘা ভিতর দুইবার করিয। আষইসে 
ভাহ।কে দ্বিীকাহিক বলে । এই জব প্রথমাবস্থায় প্রাত:কালে 
প্রবল হয । দ্বিতীয অবস্থা! তৈকালে জ্বের তত প্ররলত্বা 
থাকে না। 

দ্বি্যাহিক-_ দ্বযাহিক ষে হব 6৮ ঘণ্ট!স্তব অর্থ; ৎ এক দিবস1-" 
স্তর হষ তাহাকে ঘ্যাহিক ৰলে দেই জব যঙ্্যপি একদিন অত্তব 
দিবসে বা দিবারাত্রে ছুইবাৰ হয তাহাকে ছ্িদ্বাহিক জর বলে। 

লক্ষণ-_ববিবাম ছবের স্ুত্রপাত প্রথমতঃ অস্থিরতা, শারিং 
রীক দুর্বলতা, অবপন্নতা, হস্তপদদ কানড়ানি, শীরঃবেদনা, 
হাইতোলা, পাকাশরে অল্প অল্প বেদনা, কখন কখন পৃষ্ঠ দেশে 
ব্রা কটি প্রঙ্গেশে বেদনা, কিন্বা হন্ত পদাদি তলদেশ জ্বাল, 
কর্ণে ভো ভে শব্দ এবং অন্প অল্প শীবপীড়। প্রকাশ পায়? 
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ভৎপরে পর্বাঞ্গে শ্ভানুভব জানা যায় । পুতিগন্ধ বিষ হৃৎপিণ্ডে 
গবেশ হওযষা বশতঃ হৃৎপিণ্ডের ক্রিযা উত্তমরূপে সম্পন্ন হয় ন।, 
সেই কারণে আভান্তরিক যন্ত্র সমূহে রক্ত সঞ্চয় হইয়া নিরস্থ ও 
পুর্ব বর্ণিত লক্ষণ সমূহ প্রকাশ পাষ, ধখমগুল, অঙ্গুলি সমূহ 
কঞ্চিত, অঙ্গুলি ও হন্তেব উপরি ভাগেব ও নিয্নভাগের চর 
সকল সঙ্কৃচিত ও বোমাঞ্চিত হয সঙ্গে সঙ্গে শীত আলিয়! উপ 
স্থিত হয, অধিক পরিমাণে শীত আসিলে কম্প ও দত্ত ঘর্ষণ 
আরম্ভ হয়, নাসাগ্র উষ্ণ নীলবর্ণ, জিহবা শুক ও শ্রেতবর্ণ হয়; 
শ্বাস ঘন ঘন পড়িতে থাকে; নাড়ীর গতি শ্বাদ্াবিক অপেক্ষ 
প্রভাহর়। এই পক্ষে রোগার কক্ষ দেশে তাপমান যন্ত্র প্রয়োগ 
কবিযা দেখিলে দেছেব ভিতবস্থ উত্তাপ ১০১'১*২ জানা যার 
এবং ক্রমশঃ উহা বৃদ্ধি হইযা! ১*৫।১০৬ পর্য্যন্ত হইষা উঠে । 

পৃতিবাস্প বিষ শবীবের আত্যন্তরিক হস্ত্রে প্রবিই হইলে 
রক্ত সঞ্চয় হব এবং অনাঁনা মন্দ লক্ষণ প্রকাশ না পাইলে 
শীতাবস্থ। অধকক্ষণ শ্ছাযী থাকে এবং যে যস্ত্রে রঃ শি 
ছব সেই স্ই যঙ্ছেব জ্িয়। বিলক্ষণাতা প্রকাখ পায় । 

মন্ডিক _ মস্তিষ্কে বর্ত সঞ্চয হইলে মাথা বেদনা, মাথা! গৰম, 
তন্ত্র! বেশ, প্রলাপ ও কর্ণ ভৌ ভে! কবে। 

ফুদফুব ও হৃৎপিগু--যদ্াযপি এই ছুই যন্ত্রে বা উদ্ধবেব মধ্যে 
একটা যন্ত্র বক্তাধিকয হয ভাঁকা হঈলে নিশ্বাস ঘন ঘন পড্ডে 
নাড়ী ক্ষীণ হইয। আসে ও বক্ষত্থল ভাব বোধ হষ। 

পাকাশয ষুৎ ও অন্্_এই কষেকটী যঘ্তে ৰ] কথিত কয়ে- 
কটা যন্ত্রের মধ্যে এচ একটী যন্ত্র ও যদি রক্তাধিক্য হয তাক্ছা 
ক₹ইলে শুই সকল প্রকাশ পায যথা ধমন, ৰযন করিবাৰ ইচ্ছা, 
পিপ্ধের ক্রিযাব বৈলক্ষণা ও উদবাময হয । 

শীভাবশ্থ! অবলান হক্টবার প্রথমেই দেছেব ভিত্তরে এক 
প্রকার জালা! ও বাহিবে শীত শত অন্গভব হয, অর্ধ ঘণ্টা 
হইতে ছুই «কঘ |ব মধ্যেই শীত ও কম্প কমিষা আসে * 
পশ্চৎ পশ্চাৎ ব্তীয 'ফাবস্থ। আসিব দেহে আক্রমণ করে। 


সবিয়াধ জর। ৭১ 


উষ্ণাবস্থা আলিবার প্রথমে রোগীব মুখমণ্ডল গ্রীধাদেশ উফ 
হুষ পরে একে একে দেছেব সর্কস্থান উষ্ণ হঈতে থাকে। 

উষ্ণাবস্থায নিয়লিখিত লক্ষণ সমূহ প্রকাশ পাষ থা -. 
রোগীৰ মুখ চক্ষু লাল হইয! উঠ, নাড়ী অভিশয ক্রু চলিতে 
থাকে, কপোল প্রর্দেশেৰ শিরা সমূহ স্পন্দন হইছে থাকে 
অস্থির করিযা ফেলে ও পিপাসাষ ছট ফট কবিতে থাকে «ই 
সময় ভাপমান যন্ত্র শ্বাভাবিক ৯৮ভিগ্রীর নিয়ে পাবদ রাঘিষা 
রোগীব কক্ষ দেশে হ্থবাপিত কবিষা পাচ মিলিট রাঘিলে 
১০৩ হইতে ১০৬ ডিগ্রী উত্তাপ হইযাছে জানিতে পারা যায় । 
এই শীতাবন্থাষ ও উষ্ণাবস্থাষ একই গুকাব অন্ন ও তাত্র মূত্র 
ত্যাগ হয, পনিশেষে পুর্ব কথিত তৃতীষ ঘর্্মাবন্থ! উপস্থিত 
হয, ঘর্শ্মাবস্থা উপস্থিত্ত হইলে গ্রাথমে বোগীর গ্রীবা দেশে মুখ- 
মণ্ডুলে তত্পবে সর্ব শবীরে ঘর জানিতে পারা যায তখন 
নাডীর গতি শ্বাভাবিক হয ও রোগী স্স্থৃত! লাভ করেকিন্তব 
উক্ত ঘশ্্ সমযে খোগী অত্যন্ত কাহিল হইঈষা পড়িলে হৃৎপিণ্ডের 
ক্রিষ। বদ্ধ হুইয! হঠা কাশ গ্রাসে পতিত হয়। উক্ত কার 
অবস্থ। সচবাচব দুর্টী গোচবহয ন" তবে য সকল রোগীরা 
পুর্ব ইইতে নৃহিল থাকে তাহাবাই অকন্মাৎ এই নিদারুণ 
অবস্থ। প্রাপ্ত হয; এই জ্বব তোগী বেশীক্ষণ ভোগ করেনা 
গড়ে ছয ঘণ্টাকাল ইহার স্থিতি কিন্ত কখন কম কখন বেশীও হুফ | 

লবিরাম জর গ্রন্থ বোগীব দ্বিতীয বার জ্বব আসিবার পূর্বে 
পূর্বোক্ত লক্ষণ সবল বিদ্যমান থাকে কিন্ত অনেক সমষ এমন 
দেখা চ্যাছে যে আদে শীত না আসিব একেঘারে উষ্ণতা 
জসিষা উপস্থিত হয। 

এই খোগে অনেক রোগীর শীরতরেগ আসিষ1 উপস্থিত হর 
এবং জ্ববের উঞ্চভাবস্থায অসংলগ্ন প্রলাপ বাক্য উচ্চারণ 
কবিতে থাকে , ষাহাদ্ব পাকাশবেব ক্রিষ। মন হই! যাব 
তাহাদিগকে উষধ সেবন কবাইলে তাহারা উষধ উদরস্থ করিতে 
পারে না, অবিরত বমন কবিতে থকে । 


ণ২ জ্বববিজ্ঞান । 


এই বোঁগেব চিকিৎসা সশ্বন্ধে কযেকটী কথা বলিতে বাধ্য 
হইলাম । অনেক অপ্জ্ঞানি হোমিওপ্যাথিক ঢাক্তার বিশেষ 
চিকিৎস। ও নিয়মণনুযাষিক প্রতিষেধক ওষধ ন জানিযা অর্থ), 
ভাবে অর্থ লাভ আশাঁষ ডাক্তাবি কবিতে যান ও সেই সব অজ্ঞ) 
আঅবিবেচক ডাক্তার মণ্লী নিজ মত্তান্ষাযি ওঁষধ অপরির্ষ্যাপ্ত 
ব্যবহাব কবাঈয! জীবন নত্বে ও বোঁগী দ্বিগকে কালেব কবল 
কবলে নিক্ষেপিত কবেন শেষে পরমেশ্ববেব দোহাই দিযা 
লারিযা লন । এই জন্য এই ধোগ হষ্টতে মুক্ত হইবাৰ গুঁষধ 
হোমিওপ্যাথিক পুস্তকে নাঈ বন্দষা অনেকে এইকপ মনে মনে 
ধার্য কবেন | তাহাব। বলেন এলোপ্যাথিক মনে ইহাব অত্তি 
উত্তম ওষধ আছে, কিন্তু সেটা ভাঙ্গাদেব এম । অনেকে জানেন 
যেকুইনাইন সেবন কবিলে জ্বব হইত্ডে মুক্ত হইব, এই আলিযা 
তাহাব! এক একবাবে ১০ গ্রেণ ১২ গ্রেণ এমন কি ২০ গ্রে 
পর্যন্ত কুহনাইন খাইযা ফেলেন । সত্ত্য কুইনাইঈন খাইলে জ্বব 
যামু, জর আরাম হয নাজ্ব দিন কতক কিনা মাস কষেক জন্ক 
আট্কান থাকে আবার একটু অনাচাব হঃলেই পুনবায় সম্পৃ 
ৰোগ আদিযা আক্রমণ কবে। সেই জন্য আমবা বলিতেছি 
যে উত্তম হোমিওপাঁথিক চিকিৎসা শাঙ্রজ্ঞ চিকিৎসকেব দাবা 
রোগীব চিকিৎসা! ও তত্বাবধান কবিলে বোগী অতি সহজেই 
আরোগ্য লান্দ কবে। মফঃম্বল ও পল্লীগ্রামস্থ ন্ুচিকিৎসক 
বিহ্বীন স্থানেব জন সম্হকে সমূহ বি“দ হইতে উদ্ধাব কবিবাঁর 
মানসে অনেক অনুসন্ধানে উত্তম উত্তম্ম চিকিৎসা প্রাপ্ত হইয? 
উক্ত চিকিৎস! সমূচ পুস্তকে সন্নিবেশিত কবিলাঁম এই পুস্তক 
সাহায্যে সকলেই চিকিতনা কবিতে পারিবেন । 

চিকিৎস। - চায়ন1--জর আলিবাব পুর্ববে যদ্যপি বৌগগীব 
মুখমণ্ডল ও সমস্ত দেহ পীতবর্ণ হয কান ভে! ভে করে বমনেচ্ছ! 
হয়, কাশিতে ও হেট হইতে যদ্যণি ধকুৎ কিন্বা প্রীহা দেশে 
বেদনা বোধ কবে, শীবঃপীড়, হৃদ স্পন্দন, শীতল অবস্থাষ 
প্তুবমন, হদকম্পন ও অল্প অলপ কাশি, কম্পনেব পূর্বে ৰা 


বিরাম দহ ৬ দু 


পরে কিন্বা ঘর্শাবস্থায় সাতিশক পিপরদা, নিজ্রাবস্থায়, ঘর্ধব 
নিলেরণ। বৈক্ষালে+ কিছ্া,-স্বন্ধ্যার ..সমক়্ জ্বর গুধল বেগ 
ধারণ. কর, উত্ভাপাবস্থায় দুখ” চম্ষু, ঈ্লভ্তবর্ণ হয় ও মন্ককের 
শির] সমূহ শ্ষীত হয় ।. ভ্র্যাক্িক জ্বর যদ্যপি জিহ্বা পটলবর্ণ 
হয়, বিচ্ছেদে কিন্বা জরের, সময় চক্ষু রাঙ্গা ও মুখ পীতবর্দ 
হয়।. এঁকাহিক জরে হাত পা ঠাণ্ড' ধুলববর্ণ মুখমণ্ডল, শীতল 
অবস্থায় জে্ম। উদগীরণ , উদ্ধাপাবস্থ্বয় মুখ লাল, নাড়ী আত 
ফল হন্্স কাশি) জরের পূর্বে বুক ধড়ফড়, বিবমিষা, পিপাস! 
শীরেগবেদনা, পাকাশয়ে যন্ত্রণা কিন্কা নাক সড় সড় করে 
হাচি আসে তাহ! হইলে জর আসিবাব পুর্বে তিন ঘণ্টাত্তর 
৩ ক্রুম্বের চায়না ১ ফট) অন্ধ ছটাক পরিফাব জলে মিশ্রিজ্ধ 
করিয়। বোঁগীকে সেবন ধবাঁন উদিত । ইচ্ছ? করিলে চাক়ন। 
সাল্ফ ১ ক্রম এক গ্রেণ কবিয়া খাওযাইতে পাবা যায়। 

জাঁদেনিক- জ্বর আঁদিবাঁর সহিত উত্তাপ ও শীভাবস্থা' এক 
সঙ্গে উপস্থিভ হয় কিম্বা ক্রমান্ধষে আইলে, তাহাতে জর 
ষদ্্যপি ভোগ কাল অপেক্ষা দীধকাল স্থায়ী হয়, শীতাবস্থায় 
মুখ মণ্ডল চিন্তাঘুক্ত ঈষৎ পীতবর্ণ আভাবুক্ত। জিহ্বা সাদ 
কিম্বা পাটল বর্ণ, ভন্ত্রা, আলোড়ন, পিপাস।, হি্কা কিনব 
কমন বাঁ বমনেচ্ছণ হস্তপদ কম্পন, শ্বাস ক্রিষা অবরোধ, সমন্ত 
শরীরে বেদনা ; উদ্ণাবস্থায় শ্বাস ক্রিয়া অবরোধ, গাজবেদনা, 
বমনেচ্ছ', হিক্কা, অতিরিক্ত উত্তাপ, মুখমণ্ডল লোহিতবর্থ, অথোঁর 
আরসননতা, পিপানা, জিহ্ব| নীল আভাবুক্ত, নাড়ীক্রত ন্থা- 
ভাঁতিক ক্ষীণ কথন প্রাপ্ত কখন ব1 অপ্রাপ্ত, নিদ্রাবস্থায় ও প্রাপঃ- 
কাজে ঘর নিঃসরণ । ঘর্্াবস্থায কান ভে ভৌো করা, মাথা- 
ভার, হস্ত পা কম্পন, বৈকালে ৩ টার পর কখন কখন 
প্রাঙঃকালে জ্বর অর্থাৎ জর ঠিক এক লমন্ব নম আলিয়] বিভিন্ন 
সমসে আমিলে শ্রয়োজা। 

ইপিকাকোয়েনা--্খকহিক, ঘ্যাকিরু, .ও ত্র্যাহিক এই 


তিন রকম জর পর্যায়ক্রমে নির্ধারিত সময়ে আইলে, আতি- 
৭ 


৭8 জরবিজ্ঞান। 


বিজ্ঞ কুঈনাইন সেবন জিত জর, শীতলাবস্থা অপেক্ষ! উফ্ণা- 
বন্থাঘ জরের প্রক্ষোপ হয়, বমনেচ্ছ!, বক্ষে চাপ বোধ এই 
সব লক্ষণ আইপে কিছ শ্ীতলাবস্থার কম্পনের পুর্বে অস্থিরতা, 
মানসিক গোলযোগ, কপোল প্রর্দেশে বিস্ুবিশ্কু ঘর, অনিষ্ত্র, 
মেক্ুদণ্ডে ও কটিদেশে বেদনা, পিপাসা, জিহ্বা অল্প ময়লা 
লেপাবৃত, মাথা বেদনা, হন্ড পদাদি শীঙল। উঞ্চাবস্থাঁধ 
পিপাসা, বিবমিবা, মস্তকে সাতিশয় বেদনা, পক্ষদেশে বেদন! 
৪ ভাঁববোধ, কাশি, বিকার জড়িত মলত্যাগ, অল্প মুত্রভ্যাগ। 
ঘর্শ্টাপস্থায অল্প অল্প পিপাসা, বাত্রে দুর্গন্ধ যুক্ত শ্বেদ ক্ষরণ, 
মুখ বৈজাত্য, অনিদ্রী, অঘোরভা, ক্কুধামান্ন | যে মকল রোগীকে 
অধিক মাত্রা কুইনশাইন কিম্বা আসেনিক সেবন করান হুষ্‌ 
এবং ধদ্দাপি তাহাতে কোন ফল না! পাওয়া যায় তবে ই 
বদ্ধ অভিশ্য উপকাবী । 

জেলমমিনম- উক্ত সমস্ত লক্ষণ সর্খেও যদ্যপি ইপিক্যাক 
দ্বার! কোন উপকাব না আইসে কিম্বা সবিরাম জব স্বল্প বিরাম 
ছবেব সাফ মল মন্দ গতি কিশিউ হইকা এক সহষে জর আইসে 
বিশেষত? শিশু ও বালকদের পক্ষে বিশেষ উপকারা। 

লক্মত্তমিক। - স্ুধা সেবনকারী জীর্ণ শীর্ণকাষ ব্য, তেজশ্ৰী 
কুপ্চকাযা ধাবা কিন্বা মঙ্গ্যপাষী ব্যক্তির পক্ষের এই ওধধ 
বিশেষ উপকারা, যদ্যপি জর আপিবার কিঞিৎ পূর্ব হইতে 
হস্ত পদাদি ক্রি শৃণা, দেহের উপরিভাগ শীতলান্তব এষং 
আভ্যান্তরিক উত্তাপ জানা যায়; শীতলাবন্থাষ নাড়ী ক্ষীণ 
জ্রাতগতি 'বিশিষ্ট, ওষ্ঠশুক, হস্ত পদ মুখ মণ্ডল নাসাগ্র নীল- 
বর্ণ ধাবণ কবে, জিষ্বা পীতবর্ণ আভাযুক্ত, গলদেশ লোহিত 
আভ্ভাঘুক্ত, আলন্ঠ, মন্তিক গম, পৃষ্ঠ ও কোমর প্রদেশে বের্ধানা 
হয়। উত্তাপাবশ্থায মাথাঘেোর1, বিবমিয়], অবস্তা ও কম্পন । 
ঘর্ঘাবস্থায় শীতলত' অল্পে অল্পে অনুতব। ষদ্যপি রাজ্রি' কালে 
ও প্রাতে জ্বর আঙ্িত্কে দেখা যায়। এঁকাহিক ও দ্ব্যাছিক 
জরে বিশেষ উপকারী । 
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ইউপেটোরিয়ম - পাকাদ ও কুইনাইন সেবনীয় জ্বরে পুজঃ 
পুনঃ প্রবলতা! ধারণ করিলে, যকৃতের পাঁড়া সংযুক্ত হইলে, 
জ্বর সময় ধরিয়া না আসিলে, জর আূলিবাব পূর্ব হইতে জ্ববা- 
বস্থা পর্য্স্ত মেরুদণ্ড দাঁকণ বেদনা, অস্থি সমূহ কামড়ানি 
বোধ । শীতাবস্থায় মেকদণ্ডে শীতবোধ, অভিবিক্ত কম্পন 
মাথাঘোরা, ত্াথাভার বোধ, মস্তিফে অপসন্থমীয বাদ্য আস্থ- 
ভব, হুত্ত পদ শীতলভা প্রাপ্ত । উন্ভাপাবস্থায় সামাস্ত শীত 
থাকিতে থাকিতে খেক্ষেবারে উত্তপ্ত হওয়া, পাকস্থলিতে বেদন। 
, কঅন্থতব, বমন করিবার ইচ্ছা, অঘোরতা, তন্দ্রা । ঘর্শাবস্থায 
অবিরত ঘর ও রাজি কালেই বেশী অনুভূত হয়। 

ন্তিরে্টাম এলব1-_রোগীর অতিশয় শীত অনুভব, থর থর 
করিয়া কীপুনি, ভিভবে অত্যন্ত উত্তাপ, শীত অধিক্ষণ-স্যাষী, 
কপোল প্রদেশ ও সমস্ত শরীরে বিন্দু বিন্দু ঘর্ধা, ঘর আয়ন 
হইয়া! অধিক ঘর্দ নিঃসরণ । শীতাবস্থায় উদরাময, হল্ড পদ 
ধেঁচন, দারুণ পিপাসা ও বমন ১ কৌন কোন বোগীর উদবামষ 
না হইয়া এককালিন কোষ্টবন্ধঙা, ক্ষীণ ও জ্রতগতি বিশিষ্ট 
নাড়ী। উত্তাপাবন্থায অসংলগ্ন বাক্য উচ্চাবণ ওলা বোধ, 
ঘণ্মাবস্থায় জ্ববের গ্রক্কোপ না থাকিলে ইহা! বাবহা্ধ্য। 

এ্টমোনিষমক্রডম--যে সকল বোগীকে ইপিফ1, পাল- 
সা্টিল। ব্যবহার করাইয়া কোন উপকাব না পাওযা যায় অথচ 
নিন লিখিত লক্ষণ দৃ& হয় যথা! মানপিক চিত্তা, পদ্য আও- 
ডাইতে ইচ্ছা, অসংলগ্র বাক্য উচ্চারণ, আহারে পাকাশষে 
গ্রোলষোগ ও শক্তির ভান, অতিশয উদবাময বা সম্পূর্ণ কোট 
বদ্ধ, অপরের স্পর্শ, কাহাবও দিকে দৃষ্টি নিক্ষেপ করিতে কিনব! 
পরের দৃষ্টি সহ করিতে অক্ষম, সর্বদ| ছট ফট করা, জল্প 
সময়ের মধ্যে অধিকবার পার্খ পরিবর্ধন কিন্ব। ক্রমান্যে এক 
পাশ হইয়া থাকা, বাজকদের খুত খুত করা । শীতাবশ্থায় 
ভৃষ্কা বিহীণ পূর্ব লক্ষণ প্রাপ্ত শীতের বেগ, উত্তাপের সঙ্গে 
ঘণ্দ । উত্বাপাবস্থায় বমন নাড়ী অনিয়মিত ক্ষীণ করত, অঘো 
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রঙা, ক্ষণিক তন্দ্রা সদাই কেমন কেমন ভাব । ঘর্্াবস্থায 
পেটের পোষ, পাকাশয়ের 'যন্্ সমূহের গোলযোগ । দ্বাছিক, 
ত্র্যাহিক জরে উদয়াময়, বিবমিব", উদরে বেদনা, পাকাশষে 
বিশেষ গোলমাল থাফিলে এই উঁষধ বিশেষ উপকাবী । 

এনাকার্ডিয়ম-গুল্রা বাস্ধরোগ গ্রস্থ, বদমাইস, মদ্যপায়ী 
ছুধিত বাষু প্রধান দ্বেশে বাম জনিত ও সতত মানসিক ঠিস্তা 
আকৃষ্ট ব্যক্তি, সতত মন্দ কর্খে রত, যাহাছ্বে রোগ হইলে 
মানমিক লক্ষণ সকল প্রকাশ পায়, আপনা আপনি তয় পায় 
তাহাদের পক্ষে এই ওধধ অভাত্ত ফল প্রদ। প্রবৰ্মে শীত না 
করিষা একেবারে জব আসে, জ্বব আসিবার নিরষ প্রত্যহ 
€টা, ৪ট1 হুইতে সন্ধ্যা পর্যযস্ত গাঞ্জোাপ, রাতে বক্ষস্থলে উদবে 
ঘর নি£সবণ, বসিয়া থাকিলে ঘর্শ, বোগ হইলে সদ্দাই থিট 
ঘিটে, লোকজন দেখিলে ও কথা! কলে বাপাদিত হওয়া 
এবং ভ্তন্তপায়ী শিশুদেব নিয়মিত ৪ টাব সময জর আমিলে 
এই ওঁবধ ব্যঘহাব ঞ্ঘাগ্য । 

আর্ণিকাঁ-বোগী ঠিক হইয়া এক স্থানে গুইয়। থাকিতে 
পারে না, শধ্যা কণ্টকবৎ জ্ঞান কবে, অল্প বেন হইলে 
শরীরে অধিক বেদন1 বলিয়া জ্ঞান, শষ্যাতে কোমলস্থান পাইরার 
মানসে সদাই এ পাশ ও পাশ কবে, মুখমগুল মন্তিফ উতভপ্ত, 
শবীর শীতল, দেহেব উপবার্ধ ভাগ উত্তপ্ত নিয়নভাগ শীতল, 
সকল সময়ে অমনোযোগী, কথ! কহিতে ক্ষহিতে আন্ত কথ 
কহে, ষে কথা কহিভেছিল ভাহা শ্মবণ থাকে না, তিক্ত বা 
পচা ডিম্বের ক্কাষ বমন। জ্ববেব নিষম বৈকালে কিস্বা মন্ধ্যা- 
কালে শীত কবিষা জব জাসে, প্রবল ভৃষ্ণা, অত্যন্ত গঞ্জোেত্বাপ, 
অঙ্গ বাস টানিধা লইলে শীত শীত বোধ, প্রশ্লাব অল্প 
ছুর্গন্ধ যুক্ত ঘর্শ নিঃবরণ । কুইনাইন ব্যবহৃত লোক দ্বিগের 
পক্ষে এই ওঁষধ বিশেষ মূল্যবান । 

ব্রাওনিয়]_বৃষ্টিতে কিবা ছুই ভিন বাব ম্লান কবিষ] অথৰ 
ভিজ। কাপড় ব্যবহার কবিষ। যাহাদের ভব হয, জনের সকল 
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অবস্থায় তৃষ্জাব বেগ, পান করিলে পিত পরে জল বমন, জ্বব 
হইলে শুইয়া থাকিতে ভালবাসে, উঠিয়া! বসিধে বমন ব 
বধনেচ্ছা, পাকাশয়ে গোলযোগ, কোষ্টবন্ধ, মলগুক দৃঢ়, পাড়া 
পোড়া বং জ্বরে অনববত বৈষয়িক স্বপ্ন, গাত্রে বেদনা, পাশ 
ফিরিয়া শুইয়! থাকিতে ভাল বাসে, শীতাবস্থায়--শিব শির 
করিয়া! শীত আইসে শীতের পুর্বে মাথা দপ দপ, ভয়ানক যক্ত্রণ', 
হস্ত পদাদিব অঙ্গুলি হইতে শীতাবেগ, শীতের সময় খুক 
খুকে শুফ কাশি । উভাপাবস্থায় প্রবল শুক কাশি, বক্ষে 
হঞ্ত দিয়া কাশ, কাশিলে বক্ষে স্থচিক। বিদ্ধবৎ বেদনা, প্ররল 
পিপাসা, জল খাইতে খাইতে কিম্বা জল খাইলে কাশি, লড়িলে 
চড়িলে উত্তাপ, শবীরেব অত্যন্তবে বিশেষ জ্বালা অনুভব । 
ঘর্ধাবস্থায় তৈল।ক্র ঘর্খা, একপার্খ হইতে ঘর্শ নিঃসরণ, রোগা 
যে পাশ হইয়া শয়ন কবে সেই পাশ হইতে ক্রমাগত ঘর্শ 
নিঃসবণ, ঘর্ম শুখাইয়1 যাঈলে, অল্প নড়িলে পুনঃরাষ পুর্বে 
স্তায় ছম্ম নি:দবণ, চতুদ্দিক আবদ্ধ উত্তপ্ত গৃহে লক্ষণ সমূহের 
প্রকাশ, খোল! বা চলাচল গৃহে লক্ষণ সমূহ উপশম, জ্ৰব 
আমিলে রোগী অত্যন্ত থিটখিটে ও বাগী হয। 

লাষ্কোপোডিষম- একাহিক ও ছ্যাহিক জরে ব্যবস্থেষ, 
জ্বর নিয়মমত অপরাহ্ছে ৬।৭ টার সময় আস", শীত কতিষা 
জ্বর আসা, শীত হইবাব পুর্কেব জ্তন, বিবমিষা, পৃষ্ঠদেশ হইতে 
শীত করস, কম্প দিয়া জ্বর, বিছানা বরফের ভ্ঞায় মল 
অনুভব; বাম পার্থখে অধিক পবিমাণে শীতান্থভব, হস্ত পদ 
অসাভ, গাত্রে কাটা দেওয়া ক্রিহ্বায় ফুকড়ি, প্রত্রাৰ অধিক 
পরিমাণে, কো্টবন্ধ, অগ্ন বমন, নর্বদা একাকী থাকিতে ভয় 
শীতের পর গ্রবল পিপাসা, প্রস্রাব লোহিত বর্ণ, ঈষ্টক চুর্ণবং 
পদার্থ নিষ্ে পতন যকৃৎ প্রদেশে বেদন| ও টনটন কবু", 
ছুই হ্ন্ধ হইতে পৃষ্ঠ দেশ পর্য্স্ত আগুনে পুন্দিযা যাইলে ঘেবুপ- 
যাতন।] সেই প্রকার ছাল কবে! 

নেটুম মিউরিটিকম _বোশ বিশেষে এই গুষধ ফৃলগ্রদ । 
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যাহার! আহাবাদি করে কিন্তু রোগী শীর্ণ, চক্ষু দিলনা জলপড়ে 
বিশেবতঃ কাশি কিন্বা জোরে হাই তুলিলে চক্ষের জলে মুখ 
ভানিয়া যায় কোষ্টবঙ্ধ, মলদ্বাব সঙ্কেচন, কষ্টে মলত্যাগ, 
মলতাগে মলদ্বারে বিষবৎ জালা! ও রক্ত পড়া, সদ1 সর্ধদাই 
শরীরের আলস্যতণ, বাধু নিঃসবণে মলত্যাগ, ভ্রমণ কালে 
বা দৌড়াইবার কালে কাশিতে কাশিতে কিন্বা হাসিতে হাসিতে 
প্রত্নাব ত্যাগ, প্রবল তৃঘ্ঃ1, সর্বদাই অসংড়। কুইনাইন 
সেবপ জনিত জ্বর হইলে, কিন্বা জর হইলে কুইনাইন সেবনে 
ফল না পাইলে কিন্বী নুতন এঁকাহিক জ্বর হইলে বিশেষ 
উপকারী । জ্বর বিচ্ছেদ হযেও হয় না, ছুই দিন কার জ্বরের 
মধ্যেই যকুতে স্থচ ফোটাঁনবৎ বেদনা, স্ষুধামানন, সদাসর্ক- 
দাই মুখে তিক্তান্বাদ, জিহ্বা শুক শ্বেতবর্ণ লেপযুক্ত, বিব 
মিষা, যুখে কি পড়েছে এই বকম অনথতব, ঠোটের উপরি 
ভাঁগে ফুফ্ড়ি, মুখেব কোনে ক্ষত, শীত কবিয়া জব আপা, 
শীতের পূর্বে শ্রেম্মা ও জল বমন, জব নিযম মত আস সকালে 
১৯১১ টায় সময়ই হউক মধ্যাক্কে হউক আব কালে সন্ধার 
সময় নিষম মত জব আদসিলে; শত আবন্ত হইলে ওষ্ঠ ও 
মুখমণ্ডল নীলবর্ণ ধারণ কবে , অধিক পরিমাণে অনেকবার 
তৃষা, বহুক্ষণন্থায়ী গা তাপ দসঙে দারুণ তৃষ্ণা, ভয়ানক 
শীব:পীড়। উত্তাপাবস্থায শাবিরীক দুর্বলতা, প্রশ্রাব লোহিত, 
ইকচুর্ণ জলে নিক্ষেপ কবিলে যে প্রকার হয উপবে সেরূপ 
রং হয কিন্ত ভলাব জমিষা থাঁকে, প্রশ্রাীব কালীন অতিশম জাল 
ঘর্শাবস্থায় অতিশয় ঘর্শ নি£সবণ হইলে অন্তান্ত লক্ষণ সকল 
ক্ষমিয়। আমিতে থাকে । 

লাকেপিস -ন্ম্রাপায়ী ও ভ্রীলোকদের খডু বন্ধ হুইবার 
শেষ দিন হইতে যদি জ্বব হয়, ক্র বসস্ত কালে হয়, বৈকালে জ্বর, 
জরের স্গে সঙ্গে ঘদ্যপি হাতে পায়ে, পৃষ্ঠে ও পর্ব শরীরে 
কষত্যন্ত বেদনা অনুভব হব, হাত পা ঠা, মুখ লোহিত বর, 
সদা সর্বদ] মাথাধরা। মাথ] ব্যাথ| কিনব! একদিন অন্তর পয্]ায় 
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ক্রমে জর আসে, কুইনাইন ব্যবহার করিয়) কোন ফল প্রাঞ্চ 
না হইলে, নিস্ত্রার পব হইতে লক্ষণ সমূহের বৃদ্ধি, গলদেশ 
বেদনা, টিপিলে ব্যাখা বোধ; দারুণ শীত, শহরের কোন 
স্থান টিপিয ধরিলে বেদনা, উত্তন্ত অবস্থায় ঠাণ্ডা বোধ, পর্যায় 
ক্রমে শীত ও উত্তাপ একস্থান হইতে অন্ত স্থানে গমন করে। 
উত্তাপাবস্থায় প্রলাপ, গাত্রোন্াপ অসঙ্, চাদর রাখিতে 
পাবে না, জর কালীন ব্সঙ্গ প্রত্যঙ্গ নীলৎর্ণ, প্রচুর ঘর, ঘর্টে 
রশ্ুনের চাষ গন্ধ, ঘর্শ হইতে আবঞ্ভ হইলে উক্ত লক্ষণ 
সমুহের উপশম । 

রলটক্স--যে সকল ব্যক্তি ভিজা মাটিতে বাস করে কিন্বা 
যাহার) বাতগ্রস্থ সেই সব লোকের পক্ষে রসটম্স বিশেষ 
ভপকারী কাবণ বাতগ্রস্থ ব্যক্তিদের অস্থি সমূহের ও শরীরের 
বেদন। প্রবল হইয। উঠে, বোগী স্থির হইয়া! শয্যায় শুষ্ঈয়। 
থাকিলে বেদন! বৃদ্ধি হঘ হাটু গাইট, কন্থুই ও অন্যান্য স্থান 
কন কন কবিতে থাকে কিন্তু কিছুক্ষণ নড়িলে চড়িলে 
খেদনা ভাস হয, প্রথমে নাড়িবাব সম অধিক যন্ত্রণা হয 
ক্রমশঃ নড়িতে চড়িতে বেদন। ইস হয কিন্ঠু বোগী কিছুক্ষণ 
এইবপ নড়িতে আরম্ভ কবিলে পক্গাঘাতেব স্ভায় লক্ষণ আসিয়া 
জুটে অর্থাৎ বোপী দুর্বল অবসন্ন ও শবীব সঞ্চালনে অক্ষম 
হইয1 পড়ে, নিন্ডভেজ হইয1 পড়িলে পুনবাষ সর্ব শবীরে বেদ্ধন। 
আসিবা আক্রমণ কবে এই সব বোগীদেব “জব ঠ,টো” সুখ 
সংল্গ্ঘ ছুই ওষ্ঠেব পার্খবস্থিত মধ্যবর্তী স্থানে ক্ষত হয। রসট্স 
গরধোগ করিলে পরিশ্রম গতি, ছুর্বলতা ও অক্ষমতার সহিত 
জ্বর উপশম হু বেদনা একেবারে প্রায় যায় না, যদ্যপি জর 
জারোগ্য হইলেও অল্প অল্প বেদনা অন্থভব কবে তৎ্কালে 
ত্রণওনিয়! দিলে বিশেষ উপকাব দর্শিভ হয । প্রত্যহ সবিবাম 
জর দাহ নিয়ম মত হয়। সবিরাম জয় একবার হইযা1 জারাম 
হইলে পুনরায় বদ্যুপি জলে ভিজা হেতু জাক্রমণ করে কিন্বা 
স্ব বিরাম অরের-জ্বাকারে পরিণত হয়) জর হইলে চক্ষু 
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জ্বালা, হাইতোলা, হাত মোচড়ানি, জিহ্বা ক্লেদাবৃত জিহ্বার 
উপরে ছোট নয় গোল নয় ত্রিকোণ বিশিষ্ট এক প্রকার দাগ, 
হাইতুলিতে চোয়াল আটকা ইয়া যাওযা বা তত্রপ অঙ্গভব, শত 
কবিয় জব আসা, শীতের পূর্বে বিবক্তি জনক গুক্ষ কাশি 
সর্ধদ্যাই শীত বোধ, গাত্রেব উপব ববফ ঢালার ন্যায় অন্থৃভব, 
শরীবের আভ্যন্তবিক শির। সমূহে শীতল বক্ত সঞ্চালন বোধ । 
ভত্তাপাবস্থাফ প্রবল কষা, শীতল জল ব1 দুগ্ধ পানেচ্ছ। 
শ্য্যাকটকবৎ, আম্বাত অস্থিবতা, শ্থিব হইয়া শয়ন করিতে 
পারে না, ক্রমাগত এ পাশ ও পাশ করিতে থাকে, উত্তাপের 
সময প্রবল ঘর্শ, উত্তাপের সময গাত্রে অত্যন্ত ঘর্ম হইলে 
সুস্থ বোধ করে। 

সিপিয়া_ গর্ভবন্তী ও সদ্য প্রন্থৃতা রমধীদের নুতন লবি- 
রাম জ্বর কিন্বা পুবাতন জব হইলে ইহা অতিশষ মূল্যবান 
ওমধ | শীত কবিয়! আব আসা, শত পদদেশ হইতে আক্কে 
আক্জেউপবে উঠিতে থকে, নড়িজ্ে চড়িলে দাক্ণ শীতান্- 
ভব, ভ্ষ্ধাহীপ। যু হক্ব ন্যাষ হস্ত পদ ও ভাহাদেৰ অঙ্কাল 
সকল শীতলত! প্রাপ্ত, কীপুনি ও কীপুনিব সহিত যন্ত্রণা, 
জলে ভিজাইযা রাখিলে যে প্রাকাব ঠাণ্ড ও আদ্রতা বোধ 
হত, সেই প্রকার হওন, অতিশয় উত্তাপ, মাথাঘোঁবা, শবীবে এত 
উত্তাপ বোধ হয যে যেন গবম জল কবিয! গান্ধে ঢালিষ! 
দিতেছে, প্রাতে নিদ্রীভঙ্গেব পব প্রচুব ঘর, রাত্রে নাড়ী 
তিশয দ্রুত হয । 

পাসপাটিলা--শিশু বালক ও বমধীদেব বিশেষ উপকারী 
এই জ্বর প্রত্যহ ঘেলা চাবিটাব সময শীত কবিষ। ছয় বা ১৪ 
দিন অস্তব জব, শীতের সময় ভূষ্তাহীণ দেহের এক পাঙ্ছে 
শীতলতা, উদরেব ভপর হইতে পৃ দেশ পর্যন্ত শীতালুক্ভব, 
পাকাশয়ে অন্লাভিশখধ্য, শীভ উত্তাশ। এক সঙ্গে জড়িত, জরেব 
সকঞ্জ লক্ষণ প্রবলন্ডা ধাবগ করে না সকল সমষে মৃদ্থগাবাপন্ন, 
জয় ছাঁড়িতে আব্ত হইলে অতিশব শীতবোধ, মাধাঘোরা, জব 


সবিরাম জ্বর | ৮১ 


কালীন জিহ্বা পীভবর্ণ ছরিদ্রাবর্ণ মল! ও চট্ট চটে আঠার মতন 
হয়, আমাশয়, প্রেক্া, পিত ও অল্প বমন, জ্বর আসিবার কিনব! ছই- 
বার পূর্ব হইতে উদ্রাময় ও গাঁচ তঙ্ত্রা, শিব! সমূহ স্ফীত, চর্ম 
শুফ ও উত্তপ্ত, হস্ত পদাদি জ্বালা কবর্ণ, মুখ কটু ও তিজ্ত, 
ত্র্যাহিক জর, আহারেব অনিযম হশতঃ জ্বর । শীতাবস্থাষ 
মুখমণ্ডল ধুসব' মাথাধর), মন্ডকে পাথব চাপানবছ ভার। 
উত্তাপাবস্থায পিপাসা! বিবমিষাঁ, মুখমগুল লোহিভ বর্ণ, কট 
দশয়ক দারুণ চিত্তাধুক্ত ও ঘন ঘন দীর্ঘ নিশ্বাস, গাজ্েস্চাপা 
দিলে শীতলতানুভব, বক্ষে চাপ বোধ, উদরামধ মলভ্যাগের 
পূর্বে ঘর্ম নিংসবণ হঠাৎ মৃচ্ছা, হৃদস্পন্দন, বাহক অসহ 
ভদ্ভাপ। ঘর্ঘাবন্থায় শবীবেব পার্খ হইতে ঘর্শ নিঃসরণ 
বিশেষতঃ বাম পার্খে অধিকতৰ, ঘর্ীবস্থাষধ নিপ্রা যাইলে 
ঘুমাইত্তে ঘুমাতে বাক্য উচ্চাবণ, ভ্রীলোকদের খভূবদ্ধ বা 
ধতুর অনিয়মতাষ জ্বব হয এবং বিবামাবস্থায মস্তিফেধ পীড়া 
অজীর্ণত, গ্রচুব প্রশ্নাব ত্যাগ, অবনত পিপাসা শরীর কেমন 
কেমন কবে কিছুই ভাল লাগে না, এমন আবস্থায় এই ওষধ 
অতিশয় মূলাবান । 

কার্ক ভেন্গ যদ্ধি বহুকালীন পুবাতন ফোগ হয এবং কুই- 
নাইন কিন্বা অন্ত কোন ওষধ দ্বাব।জ্বর আঁটিকাইয়! থাকিয়া 
ধুনরাঘ জ্বর আইসে কি্বা' পাবদ, চর্বি, লবণাক্ত দ্রবা, লোনা- 
ঘাছ এই সব অখাদ্য ও অপুণ্টিকৰ আহারে, শবীবের রক্ত 
ভুরিত হুইষা ঘাহ্ছাদেব জর হষ এবং যাহাদেব শরীর সর্বদাই 
উত্তপ্ত সর্বদা বায়ু মেবনেব ইচ্ছা ভয্‌, শিবা সমূঙ্টে রোগ 
ঞ্বলতা ঘাবণ কবে, হল্তপদার্দি সঞ্চালন্মে অক্ষম হেতু সমুদয় 
চর শুধত1 ধারণ কবে বক্ত শৃপ্ হস্টয়! লীলবর্ণ হয এবং বর্বদাই 
হল্তপকধাদি শীতল জনুভব কবে, অল্প আহাবে তজারতা, আহার 
করিলে উদব স্ফীত হয়, ঘোধ হয যেন ফাটিযা গেল, প্রবল 
বম্নেচ্ছা, বমন কবিলে শাস্তি বোধ, জ্বব কালীন হস্তপদ দত্ত 
কন্‌ কন্‌ ও দপদপ কর? শীরঃঘূর্ণন। মাথাব্যাথা, গ্রগুদেশ রসাল 
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বোধ, শ্বীভের সময় দারুণ পিপাদা, হস্তপদাদি বব্কেব ন্যাঁয় 
শীতল, বামপার্খ হইতে শীত উত্থান, মৃখম গুল ধুসর বর্ণ শ্বাস 
গ্রহণে কষ্ট | উত্ভাপাবস্থায় পিপাসা থাকে ন'. প্রলাপ, ভূলবকা, 
প্লীহা স্ফীত ন্রগন্ধযুক্ত নিশ্বান। ঘর্ঘ্মাবস্থায় অল্প ঘর, সহজেই 
ঘাম হয় ঘাম হইলে শীভভান্ুভব ; নাভীর গতি দকল লময়ে 
ঠিক অনুভব কব! -ফায় না কখন ধীৰ শাস্ত, কখন জ্রত চঞ্চল, 
কখন তুই এক '্সাঘাত ঠিক পাওষ যাক্স নী 

সিডুপ-_ এই সউযধ পুরুষাঁপেক্ষা ভ্ত্রীলেকদেব বিশেষ উপ- 
কারী। ঘড়ি ধরিয়া দেখিলে থে জর নিষত এক সময়ে খসে ও 
লক্ষধ সকল ঠিক লমযে গুকাশিত হয়, ৬ টা ৬২ টাঁব সয় কিন্বা 
৩টা কিবা ও ৩টা-রাজি এমন সময়ে জ্বব আসে কিম্বা নিয়মিত 
রূখে জর আইসে, শীত কবিঘ! জ্বর আসা, শীত হইবাব পূর্ব 
হইতে চিত্ত শক্কি হ্বাপ, মানমিক অবলা, শীবঃপীড়া, মাথ। 
ঘোর] মাথাব্যথা, ভিতরে দপ.দপ. ও কনকন্‌ কবে, তৃষ্াাহীণ 
হাত পাসে -বিলধরা, নাসিক হস্তপদাদি ববফবৎ শীত্তল হওয়া, 
নাড়ী ক্ষীণ ও চাপবোধ | উত্তাপাবস্থাষ প্রবল পিপাসা, সর্ধ 
বীর অসাড় নাড়ী দ্রভ মুখমণ্ডল লোহিতবর্ণ। ঘর্শাবস্থা 
অভিশষ শীতল জলপানেচ্ছা, অতিশয় ঘর্্দম ও দুর্বলতা! বোধ 
হয় । 

ক্যাকটাস-যে জবেব নিম দিঘা কিম্বা! রানি ১১ টা 
যাছাকে দৈনিক খঁকাহিক বাঁ পালাজ্বব কক্ধে , বেশী বৌল্ 
লাগিলে জবের প্রক্কোপ বুদ্ধি হয, জ্বব আসিবার কালীন হস্ত 
ছয় ও পৃ দেশ শীতল হয়, শীত অধিকক্ষণ স্থাধী হয়, শীত 
কিছুতেই নিবৃতি হয় না। উরত্তাপাবস্থাষ মুখষণ্ল লোছ্ছিত বর্ণ, 
অনেক ক্ষণ ধরিক্স! উত্তাপ থাকে, পেট অত্যন্ত উত্তপ্ত, হদয়ে 
জ্লাবৎ বেদনা । ঘর্ঘ্াবন্থায় অতিশয় ভূঙঃ1 ও অভ্িরিক্ত ঘর্ঘ্ 
হই থাকে । 

ফ্যালকেবিয। কার্ক-_ অক্ডিশষ দুর্বল ও জীর্ণ দেহ, পরিশ্রমে 
অপাবগ, অল্পশ্রমে মাথাঘূর্ণন, চক্ষে আধাব দর্শন, কফজ ধাতু 


সবিরাষধ জর । ৯৩ 


বিশিষ্ট ব্যক্তি, শিশুদেব অল্লেই সর্দি লাগা, নড়িলে চড়িলে 
হপ ধরা, মুখ লোহিত বর্ণ, অল প্রচুর ঘর । যাহছাদের' ড় 
মাথা, বড় পেট, নিদ্রাকালে এত ঘর হয় ধাহাতে বিচ্বানা 
ৰাঁলিষ সমুদয ভিজিষা যায এব" যে সকল স্ত্রীলোকের অল্প 
বযসে খভূ হয, ধু নিয়মান্ুযাধিক না হইয়! অর্ধিক দিম স্থাষী 
হয ও অধিক পবিমাণে আব হধ। আার করিয়া ধাহারা 
পরিপাক করিতে সমর্থ হয় না, প্রত্যহ ১১ টার সমর শীত না 
তষ্টবা জব আসে, জব কালীন ও জ্বব বিচ্ছেদে তৃধ্”! খাঁকে না, 
অল্প পরিশ্রমে ও প্রাতঃকালে ঘর্্ম নিঃসরণ হয়, পুরাতন কিনব! 
নুতন সধিবাম জব, কখন কথন ২ টার সমগ্র হয়, সমগ্সের নিষ্ধা- 
করিত নিষম থাকে না। মল পাতলা, কখন কোইবন্ধ কখন বা 
উদরাময থাকে । 

একোনাইট- হুষ্ট পুষ্ট ও বলিষ্ট ব্যজিদেপ্স জ্বর হুইল এবং 
রোগগ্রস্থ ব্যক্তিদের স্থস্থাবস্থায় বাধু পরিবর্তন জনিত পুনবর্ধীর 
জব আক্রমণ কবিলে এই ওঁষধ বিশেষ উপকারী । শীত করিয়া 
জ্বর আপা, শীতল জলপানেচ্ছা, জলপান করিলে পদ দ্বয় হইতে 
শীত আবভ্ভ হইয়। বক্ষ ও মস্তকে ক্রমশঃ প্রকাশ, শীতের সময 
নাঁড়ী সুক্ষ, প্রবল বেগে জ্বর, জ্বর অধিকক্ষণ স্থাধী, জ্বরের সময় 
নাড়ী ক্রত, অস্থিরতা কাশি, হৃৎকম্প, বক্ষস্থলে সৃচিকা বিদ্কবৎ 
বেদনা, গগুদেশ বলাল, শীভ ও উত্তাপ উভয় প্রকাশ শমান; 
ঘর্াবস্থায় সুস্থ বোধ । 

মাজা-১ ফৌটা পন্মাণ দিবসে চারি পাঁচ বার | 

সহক্কারী উপাষ _বোগণীদেৰ অতীব সাবধানে রাখা কর্তষা, 
পরিধান ও বাবহাশবোপযোগী বস্ত্রাদি ও শয়ন করিবার শয্যার 
বিষ বিশেষ নজব রাখা কর্তব্য কেন না অনেক সময়ে উপধুক্ত 
শষ্য] ও পরিধান উপযোগী বন্জাদি অভাবে ট্রোগী সহজে 
আরোগ্য হয় না'। ভিজা মাঁটীতে শয়ন একেবারে নিষিষ্থ, 
সঙ্জন্তিহীধ্‌ ব্যক্তিদের অভাব প্রযুক্ত মৃত্তিকার উপপ্ন শধ্য পাস্তিয়া 
গুইতে হয় তাহাদের পক্ষে ফ্লাটীতে পাথুরিয়া কয়লার গুড়া 


৮৪ জ্বরবিষ্তাঁন 1 


ছ়াইয়া তছপরি শহ্যাপাডা উচিত | রাত্রি কালে দ্বরজ! 
জানাল] বন্ধ করিয়, রাখিবে, দিবসে হ্ুর্যালোক এবেশিতে, 
পান্চর এমল্ল উপায়, করা বিধেয় । খতু বিশেষে বজ্র পরিধান 
কর] কর্তর্য বঙ্গতিপর লোক দিগের পক্ষে সকল সময়ে দ্বিতল 
গৃছ্ছে ঘট ও গ্যলজাদির উপর শয়ন কর্তব্য । পাতলা রেশমী 
চার, র্যবহথুর করা উচিত, মোজার ভিতর গন্ধকের গুলা ব)বহার 
করা উচিত । 

,পর্/-পথ্য, বিশ্লয়ে বিশেষ সাবধান রাখ। উচিত, কেন ন! 
ইহাই বেগের মূল। তরুণ অবস্থায় সাণু, বালি, ওরারুট 
ইত্যাদি, পুরান অবস্থায় দুগ্ধ অল্প রুটী মৎস্য ব্যবহার কর! যায় 
গরম অন্গল) খ্ররম মফলা যুক্ত কোন আহাব অব্য একেছারে 
নিষিদ্ব। অমাবন্যা ও পূর্ণিমায় অন্নের বদলে রুটী দেওয়া কর্তন্য 
কেন ন। একাদশী হইতে অমাবস্যা কিন্বা পূর্ণিমা তিথিতে জয়ের 
বৃদ্ধি হয়।, কুটি ব্যবহার কবিলে ম্থুজিব রুটাই ভাল । 


অবিরাম জ্বরের আনুসঙ্গিক রোগ অযুহ। 
মুর 


ম্ঠালেরিক! বাম্প শরীর মধ্যে প্রবেশ করিয়া ফুষকুষে, হৃৎ, 
পিণ্ডে গমন কবে সেই কাবণে ম্যালেরিয়া! জ্বর উৎপয়ন হয় 
কিন্তু ম্যাজেত্রিক়। নাঁন। গ্রকার হয বলিয়। নাম ও তাহার লান। 
প্রকার আছে, এই স্থলে আমরা তাহার মধ্যে একট্রী নাম 
সবিরাম জনের উল্লেখ করিয়া ভাহার আন্বনঙ্গিক রোগ দম 
বর্ণনা করিতেছি । সবিরাম জ্বর হুইলে তাহার বঙ্ষণ সমস্ত 
ধরিয়া, চিকিৎমা! করিলে ও যদ্যপি তাহার পরে উপসর্ম জাপিয়! 
স্থুটে কিচ্ছু উপসর্গের সহিত সবিরাম জর আফিয়। মানব, ত্বজ্ছ 
আঙ্ষমথ করে দেই জন্য ভাহার লক্ষণ ধরিয়া চিকিৎস। বিয়ে 
লিখিত হুইল। 


সবিরাম জপ্ঈ' | ৮৫ 


ম্যালেরিক্ন। বিষ শরীরের আভাস্তবিক স্তর সদৃ্ে গবিই 
ছইয়া যত সমূহের ফার্ধ্য করিতে বাধা প্রদান করে সেই জনক 
এক একটী যন্ত্রে এক একটা রোগ প্রবল হয় যদ্পি ফুষফুষে 
অধিক রক্ত সঞ্চয় হয ও তাহাব সহিভ সবিবাম জর উপস্থিক্ঠ 
হয় তাহার চিকিৎসা । 

ফুষফুষে অধিক বক্ত সঞ্চিত হুইল এক ব1 উভষ ফুষছুষ 
প্রফাহিত হইয়া ফুষফুধ বৃদ্ধি করে, বিশেষতঃ বাম ফুষফুধ অপেক্ষা 
দক্ষিণ ফুষফুষেব উপরি ভাগ অপেক্ষা নিঃ়ভাগ অধিক আক্রান্ত 
ছয় ইহাকে ইংবাজিতে (নিউমোনিয়া! ) বলে। সবিরাষ জলের 
সহিত ফুষকুষ প্রদাহ হইলে রোগ অত্যন্ত কঠিন হইযা উঠে । 

কারণ--জ্বর কালে হঠাৎ বাতাসের পবিবর্তন, পরিজ্রাম ও 
বলহাণী। 

লক্ষণ_ গাজ্রদাহ, চর উষ্ক, দারুণ পিপাসা, সূত্র লোহিত 
বর্ণ, প্রবল জ্বর, নাভী দ্র প্রতি মিনিটে ১১৪ হইতে ১৪* বাব 
আঘাত প্র/গু, তাপমান যন্ত্র প্রয়োগ করিলে ১০২১০৪ ডিগা 
উত্তাপ বোধ, শধ্যাক টকবৎ এক স্থানে স্থির থাকিতে গারে না, 
গুফ আঠাবৎ শ্রেক্সা কাশি, বক্ত মিশ্রিত কাশি, কাশিতে বক্ষে 
চাঁপবোধ, শ্বাস প্রশ্বাস ভ্রুত, অধিক শ্বাস গ্রহণে অনিচ্ডুক, 
নিখান ফেলিভে ও টাঁনিতে বক্ষে স্ভুচিকাবিদ্ধবৎ বেদনা ও 
নিলে চড়িলে বেদনা বোধ । 

পরীক্ষা বক্ষস্থলের উপব হইতে গণন করিযা ততীষ পঞ্জরে 
বাম হন্তেখ মধ্যম অঙ্গুলি তাহার উপব বাখিষ' -ক্ষিণ হস্জের 
মধাম অন্ুলি খাবা আঘাত কবিজে ঢচপঢপশব্ষ অজগভব হষ 
কিবা তাছা দ্বারা ষদ্যপি জানিতে বাবুঝিছে ন। পাবেন ভাহ1 
হইলে বন্ষা পরীক্ষা যক্ত্র যাহাকে ইংরাঞ্জিতে ( হীথসূফোপ ) বলে, 
লেট হ্রীখসফোপ বক্ষের তৃতীয় পঞ্ডয়ের উপর অঞ্রশস্থ ভাস 
রাখি প্রশস্থ ভাগে কণ বাখিয়' শ্রবগ করিলে এক প্রকার সাই 
সাই, ঘড় গড় শক শ্রুত হওফা যায়, পীভা বর্ধিত আকার ধারণ 


করিলে চুল ঘসিলে যেমন শব শ্ুত্ত হও যায় পেই গকাবে 
৮ 


৯৮৬ জরবিজ্ঞান। 


শক হয়, ক্রমশঃ পীড়া অত্যন্ত বৃদ্ধি পাইলে কোন শব শোন! 
যায় না, তখন ফুষফুষ শক্ত হুইয়। পড়ে । 

চিকিৎসা-একোনাইট-স্বাস প্রশ্বাস গ্রহণে অনিচ্ছা, কাশিলে 
বক্ষে শ্ুচবিদ্ধবৎ বেদনা, কঠিন শুক মল, জরের সহিত প্রলাপ, 
উঠিয়! যাইতে ইচ্ছা, ভতিশয় জ্বর, স্বন্ধ দেশের মধ্যস্থলে বেদনা । 

ফসফরদ-_বক্ষে অতিশয় বেদন1, কাশিলে রক্ত মিশ্রিত 
জাঠাবৎ গ্লেক্সা উঠা, নড়িতে চড়িতে কণ্ঠ, শ্বাস গ্রহণে অগ্ধ্যস্তর়ে 
ত্থচিকাবিদ্ধবৎ বেদনা, শারিরীক দৌর্বল্য ও জর | 

এষ্টিমটার্ট--পীডা বর্ধিত আকার ধারণ করিলে, কাশিতে 
ঘড় ঘড় শব, অতিশয় কষ্টদায়ক কাশি, কাশিতে কাশিতে বমন, 
হৃৎপিণ্ড স্পন্দন, শ্বাস রোধ বৌধ, আঠাবৎ শ্রেক্মা উদগীরণ, 
লাতিশয জ্বর, দৈহিক উভ্ভাগ অসন্থ। 

মাকুরিয়স সল-_যদ্যপি ফুষদুষ প্রদাহ হইতে স্বাযনলী 
প্রদাহ উপস্থিত হয় এবং কাহার সহিত জর আতিশয চটচটে 
রক্ত মিশ্রিত স্সেশ্মা ও গযের' উঠে । 

সালফার--পীড়া পুরাতন আকার প্রাপ্ত হইলে । 

ব্াওনিয়া--€ ফুষফুষ ও ফুবফুষাবরক প্রদাহ) চেপিভোনিয়ষ 
(যক্কৎ প্রদাহ) এপিভ নাইটিংক ও আর্সেনিক বৃদ্ধাবস্থায় পাড়া 
গুরুতর হইলে । কার্বভেজ ও ল্যাকালিস (নিশ্বাস প্রশ্বাস 
ছুর্ণন্ধ) ভিরেটাম ভিবিভি (শিবা সমূহ আক্রান্ত হইলে )। 

মাতরী_১ ফৌট। পরিমাণে দিবা রাত্রে ৪ বার । 

সহকারী উপায়_রোগীকে অতিশয় সাবধানে রাখিয়া 
চিকিৎন। কর? উচিত কারণ নিউমোনিয়] হলে অনেকেই জীবন 
লীলা সশ্ববণ করেন। রোগাঁর বক্ধঃস্থল উঞ্ণ জলের ফোষেন্ট 
করিয়া সদানর্ধদা ক্লানেল দ্বারা আত্বত রাখা উচিত। পথ্য 
লঘু অথচ পুষ্িকর খাদ্য বখা হুষ্ধ, সা বালি, পিপাসা হইলে 
তল্প অয শীতল জল প্রদান করা যায়। বরফ খাওয়া নিষেষ। 

(ৰিশেহ চিকিৎন। চিকিৎ্স! সার পুঙ্ডক দেখুন ।) 





পরী! । ৯৭ 


শীহা। 


ম্যালেরিয়৷ পুভতিবাম্প শরীরাভ্যস্তরে প্রৰিই হইয়া! ষদাপি 
শ্রী! প্রদেশে অধিক রক্ত সঞ্চব হয তাহা হইলে প্ীহ! যুক্ত 
মবিরাম জ্বর কহে। সবিরাম জ্বরেব শীতাবস্থায় রক্ত সঞ্চয় 
হই! প্রীহী বিধানতন্ত গুলি বদ্ধিত করে, সময় সময় এমন দৃষ্টি 
গোচর হয় ষে প্লীহা দেশে বেদনা ন' হইয়া আমাগত বদ্ধিত 
হইতে থাকে, অধিক পরিমাণে বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইলে আপনা আপনি 
ফ|টির! যায় তাহাতে মস্থব্যের প্রাণ নই হয়। 

কারণ- সবিরাম জবের শীতাবস্থাষ প্লীহার উদ্রেক হয়, 
ম্যান্রিয়া দেশে বাস, আহাবের অনাচার, শাবিরীক দৌর্বয 
ও অনিয়মত]1। 

লক্ষপ-_ক্ষুধারহিত, কোষ্টবন্ধ, কম্পদিষা জ্বর, কখন জর 
লম্পূর্ণ প্রকাশ পায় না, দেহ কাই] কষ্কাল বিশিষ্ট হয়, মুখ- 
মগুল ফেঁকাশে, উদব স্ফীত, ওষ্ঠাধার পাতল। এবং ইহার সহিত 
কখন কখন শোধ আমিষ উপস্থিত হয়। 

পরীক্ষ1_-দেহের বাম দিকের পঞ্জরেব নিম্ন স্বান অঙ্গুলি দ্বারা 
চিপিয়। দেখিলে শক্ত মাংস পিগুবৎ অনুভূত্ত হয । 

চিকিৎস। এক্বোনাইট-__জ্র, প্লীহার় অত্যন্ত বেদনা, কোষ্ই- 
বন্ধ ও ক্ষুধা মানন। 

কার্ব ভেজ-_শুটকী মৎস্য, পচ। মৎস্য, দুর্ন্বযুক্ত মৎস্য ও 
মাংস আকাবে ল্লীহাব বৃদ্ধি, নিশ্বীন দুর্গন্ধ, প্রবল জ্বর, পেট 
ফাপা, ছুই দিন অন্তর জব, জর আিবার পূর্বে দস্তশৃল, মাঁথা- 
ধরা, শীত করিয়া জর আল, বাম পার্শে অধিক শীত বোধ, 
প্রলাপ । 

ক্যাপসিকম _ কৃইনাইন ব্যবহার কারী, প্রীহার বৃদ্ধি, অতিশয় 
যন্ত্রণা, গ্রীক্ষকালে ছর, কফজ ধাড়ু, জবর প্রবল, অতিশয় পিপাসা 
জঙগপন করিলেই অতিশয় শত করি! জ্বর আ'লা, সন্ধণাকালে 
নাপিকা কর্ণ, লোছিত বর্ণ, আমাশয়িক উদরাময় তুই ক্বদ্ধ দেশে, 


৮৮ ্বরবজ্ঞানি। 


প্রযল বেদন। অনুভব, জব প্রারই বিচ্ছেদ হয় না। উদর স্ফীত । 

চাষনা-জ্বর আলিবার পুর্বে বিব্মিষা হঠাৎ বমন, শীত 
করিষ। জ্বর আস, দেহের চণ্ব সকল শীতল নীলবর্ণ, প্রত্াব 
অল্প, নড়িলে বেদ] বৃদ্ধি, আলন্য, অভিশয দৌর্কল্য, এই গুঁধধ 
যপাপি প্রথম হইতে ব্যবহাঁব করা যায় তাহা হইলে প্রীহাকে 
বর্ধিত ফ্রিতে দেষ ন]। 

সিরানোখাল--গ্লীহা বৃর্ধি, পুবাতন প্রীহা, শবাঁব শীর্ণ উদরা 
সয় ও কম্পঙ্জর, অন্থিবতা, ্ষুধ।মান্স, বমন, ইত্যাদি লক্ষণ সমূহ 
থাকিলে মূল আবক বা ১ম ক্রম দেও] উচিত । 

আনিকা ও আসেনিক - প্র।হা হইতে রক্তআাব, বাকুলত", 
হৃৎস্পনন, শীবঃপীড়া, মাঁনপিক অবসাদ, মস্টিফেব মধ্যস্থলে এক 
প্রকাব শব্দ অনুভব, মন্ডিক প্রদেশ হইতে কর্ণ পরশ 
আকুষ্চপ' ভাব । 

আওডিল _প্লীহা বর্ধিত, কঠিন, প্রচৃব ক্ষুধা, গষালাহ্স্থ 
বোগীদের ভ্রব বিরাম কালে উদবাময়, উদবেব বাম পার্থ আঙ- 
শয বেদনা ও শবীর শর্ণ। 

বারবারিস ভলগাঁবিষ--প্রীহা! অভিশয বর্ধিত, কম্পঙ্ঞর, ক্ষুধা 
মান্দ, কোই্টবন্ধ বা ৮দবামষ, শবীব শীর্ণ, উদব স্ফীত, নাসিকা ও 
দন্ত মূল হইতে বক্ত নির্গত, গাত্তদাহ, মুখশ্রী পাংশুবর্ণ, উদব 
হত্ত ও পদে শোথ দক্তমাভী স্কীত ও ক্ষষ প্রা । 

মাজা -১ ফোটা পরিমাণ দিবা প্রান্তরে চারিবাব। 

বাহক প্রযোগ-মাকৃরিয়ম বিন আওড মলম, এব 
জল্পটি ? 

পথা - প্রা্ে অন্ন, মাগুর মৎসোব ঝোল, বৈকালে খুগ্ধ রুটী 
ও সাণ্ড। রাতে আহার নিষেধ । 

সহকারী উপাঘ_বোগীকে অভিশয় যদরের নহিভ চিষ্টিিস। 
কষা) কর্তবা ও অতি সাবধানে রাখা উচত, বাত্রে গৃছের ঘার 
আশলালণ বদ্ধ করিয়া রাখিষে, খষ্টাদিব উপব শযন করানু; কর্তব্য, 
উপায় বিহ্বীন স্থলে মাটিতে গরন্ধক ওড়াইয়া ছড়াইবে ও তার 


যরুৎ। দিন 


উপরে বিছানা করিবে । গৃহ মধ্যে দিবসে সুর্যের উত্তাপ ও 
বাতাস যাওয়। আস! করিতে পাবে এমন উপায় কর! উচিত । 
অতিরিক্ত পরিশ্রম, রাত্রি জাগরণ নিষেধ , উপবেশন, দগায়মান 
অপেক্ষা শয়ন করিয] থাকা অতিশয় উপকাবী। 


(বিশেষ চিকিতস! চিকিৎসা সার পুপ্তক দেখুন ) 





যরুৎ। 


ম্যালেরিস্বা বোগগ্রস্থ বোগীদেৰ কখন কখন বরুৎ আক্রান্ত 
হইম] থাকে, তাহাব কাবণ সবিবাম জবগ্রস্থ বোৌগীর পুনঃ পুনঃ 
শখিতাবন্থা! প্রকাশ বশতঃ যকৃতে রক্ত সঞ্চয় হই! যকুৎ প্রীদাহিত 
ও বন্ধিত হইয়া ভাঠ এবং অধিক রক্ত সঞ্চয় বশতঃ য়্ৎ প্রদাহ 
উপস্থিত হয । 

কারণ _অধিক কৃইনাইন সেবন, পারঙ ব্যবহার, ঠশভ্যলাগান 
তেঙকব ওষধ ব)বহাাব, মদিঝ| সেবন ইত্যাদি । 

জক্ষণ_ চশ্ব উষ্ণ কম্প ট যা ভর পেটে বেদনা, কোষ্টবদ্ধ বা 
কর্দমবৰৎ্ মল, গাত্র ভরিজ্ত্রাবর্ণ, চক্ষু হরিদ্র/বর্ণ, বমন, পিপাসা, 
দক্ষিণ শ্ষন্ধ দেশে বেদনা, দক্ষিণ পঞ্জরের নিম্ন দেশ টিপিলে 
বেদন1, যকুৎ স্কাত শ্বাস গ্রহণে ও কাশিতে বেদন! বৃদ্ধ, 
লোহিভ বর্ণ মুন্তত্যাগ । 

পরীক্ষা দেহের দর্গিণ প্রদেশের পঞ্জরের নিম্নভাগে অঙ্গলি 
দার টিপিলে শক্ত মাংস পিও অনুভব হয এবং এ মাংস পিগ্ডেক 
উপরি ভাগে বাম হন্তের মধ্যম অঙ্গুলি রাখিয়! দক্ষিণ হস্তে 
অঙ্গুলি দ্বাব আঘাত করিলে টপ ঢপ শব্ব অদ্থতৃত হর। 

চিকিৎস] - চাযন।-_মাথাধরা, হৃদ স্পন্দন, জল পালেচ্ছা, 
জলপান করিলে বমন, শীত করিয়! জর আসা, দর্বশরির উত্তপ্ত, 


৯- জ্রবিষ্ঞকান। 


ঘর্দ গাঢ় হুবিভ্রাবর্ণ মুখমণ্ডল পাও বর্ণ, যক্কুৎ বৃদ্ধি, টিপিলে 
দারুণ বেনা, প্রত্রাব অল্প, উদরামধ ও আহারে অনিচ্ছ! | 

লাইকোপোভিয়ম-- উদর স্ফীত, জিহ্বখ হরিদ্রাবর্ণণ পিত্ত 
জনিত পেটের অবস্থা দুষিত, কোষ্টবন্ধ, যকুৎ প্রদেশে বেদনা দক্ষিণ 
স্কপ্ধো বেদনা, জর, আহাবের অনিচ্ছা, শরীর উত্তগু ও চর্ম শুফ। 

নক্সভমিক1- পুবাতন ফকুৎ প্রদাহ, কুইনাইন, পারদ ও 
অতিরিক্ত স্বাপান জনিত যক্ুৎথ বৃদ্ধি, কোষ্টবন্ধ, জ্বর, জিহ্বা 
সাদা ব| হুবিদ্রাভ, পিপাসা, বিবমিষা, প্রস্রাব লোছিতবর্ণ, ক্ষুধা 
মানস, জব আিবাব পূর্বে কখন শীত হয় কখন বা হয় না, শত 
উত্তাপ পর্ধ্যায়ক্রমে স্থায়ী । 

একোনাইট--পরবলাবস্থায় অতিশয় জব থাকিলে । 

ব্রাওনিয়।-ষরুতে বিদ্ধবৎ ও জ্বালাজনক বেদনা, টিপিলে 
বেদনা বৃদ্ধি এবং কোষ্টবদ্ধ । 

ফসফবল--যক্ৃতে বেদনা, কাশি ও যক়ৎ কুষ্চিত হুইডা 
গেলে। 

মাক্বিযন সল--চক্ষু হরিদ্রা বর্ণ, চট্চটে ঘর্শা, কো্বদ্ধ, 
ক্ষুধামান্দ। চর শুফ ও বিবর্ণ, সাদা সাদ! ও পাতলা মল । 

ক্যামোমিল1-বালক ও জীলোকদেৰ পুরাতন ষকুৎ প্রদাহ, 
যুৎ বৃদ্ধি, পিত্ত বমম, জিহবা হুবিদ্রাভ, উদবামস্্, জ্বর, পিপাসা 
জলপানাস্তে বমন, ক্ষুধামীন্দ ও গান্র দাহ। 

পভোফাইলম - উদবাময় ও পিত্ব বমন। 

লেপটাগ্ড1- যকত বৃদ্ধি, দীরুণ বেদনা, কৃষ্ণজবণ মলত্যাগ । 

চেলিডোনিষম-_পুবাতন যকুৎ প্রদাহ, কোষটবদ্ধ। চক্ষু হরিদ্রা 
বর্ণ ও অন্যান্য লক্ষণ সমূহ ও তদসহ জ্বব | 

হিপাব সালকাষ-_কর্দমবৎ মল, যকুৎ হইতে পুঁজ নির্গত । 

এপিভ নাইটিক-বরুৎ প্রদাহ বশতঃ শোখ হইবার উপক্রম 
কিম্বা শোথ হইলে। 

আইবিষ-গ্রীশ্ম কালে যকৃৎ বিরুদ্ধ তদসহু অভিশয় বমন। 

বাহ্ছিক প্রয়োগ--জলপচটি। 


শোখ। ৯১ 


যারা-এক ফোটা পরিমাণে দিবা রাত্রে চারিষার | 

পথ্য-_সাগ, বারি পুরাতন অবস্থার অন্ন দেওষ] যাইতে 
পারে। সবিবাম জ্বর সংক্রান্ত যরুৎ গন্থ রোগীকে অভিশয় 
লাবধানে রাখিযা চিকিৎসা করা কর্তব্য উত্তেজক আহাব মাদক 
দ্রব্য মেবন এক কালীন নিষিদ্ধ, যকুৎ প্রদেশে পু'জাধিক্য 
হইলে ট্যাপ কবিষা পুঁজ বাহির কব! কর্তব্য । 





শোথ। 


ম্যালেরিয়া ছুবিত বাষ্প, শবীব মধ্যে গরবি হইয়া সবিরাম 
জ্বব উপস্থিত হষ এবং সেই সময ব্ত সঞ্চালন ক্রিয়ার কোন 
প্রকাব ব্যাঘাত প্রাপ্ত হইলে নিজ কার্ধয কবিতে অক্ষম হয় সেই 
কাবণে শিবা সমূহে বক্ত সঞ্চয হইয়া শোথ হয । যক়ুৎ ও 
প্রীহা জনিত শোৰ হইলে প্রথমে উদবেব নিয়তাগ হইতে জাবস্ত 
হধ, হৃদ বোগ বশতঃ শোথ হইলে সর্ব শবীরে একেবারে ব্যাপ্ত 
হুইয়! পড়ে । 

কাবণ- ম্যালেরিয়। বশতঃ প্রীহা, যকুৎ ও উদরাময়ে শিরা 
সমূহে অধিক বক্ত সঞ্চষ হঈলে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র শিবা সমূহে বন্ত 
টানিষা। লইবাব ক্ষমত1 থাকে না, সেই কারণ তাহছার। রক্ত 
হইতে জলীয পদ্দার্থ টানিযা লইলে কিম্বা শিরা সমূছেব গোড়াষ 
জল জধিলে শোখ হইয; পড়ে। 

লক্ষণ_-পিপাপা, প্রআাব অল্প, "্কীত স্থান টিপিলে বলিয়া 
খাষ, চর্ম ফেঁকাশে, স্ফীত ও বক্ত হীণত্ত]। 

চিকিৎসা--জাসেনিক - হ্ৃৎপিণ, ধ্কৎ ও প্রীহার প্রদান 
ৰশতঃ শোধ, হাত পা ঠাণ্ড।, বক্ষম্থুল ভারী বে।ধ, চর্ম গুফ, নাড়ী 
ক্ীণও অনিয়মিত, শযন করিলে শ্াসরুদ্ধ, সর্বাঙ্গে শোখ, স্ফীত, 
জিহ্বা! লালবর্ণ, অতিশয (পিপাস। ও.হস্ত গদাদি শীতল | 


৯২ ববিজ্ঞান । 


ফেরম মেটালিকম-_জ্রীলোকদিগের শ্বল্প তু হইয়] শো, 
সর্বাঙগে শোধ, আত্যন্তরিক কোন যস্ত্রের কর্ম হাঁণতা প্রযুক্ত 
শোথ, দৌর্ধল্য, বিবমিষা, চর্ম শুফ ও রক্ত হীণতা, আহারাস্তে 
বমন কোষ্টবদ্ধ, নাভী ক্ষীণ ও দুর্বল । 

ভিজিটেলিষ_ পুবাতন শোখগ্রস্থ, বর্ণ ফেঁকাশে ও চক্চকে, 
শ্বাস প্রশ্বাসে কট, চিৎ হুইয়] শুইতে অক্ষম, ওষ্ঠ দ্বব নীলবর্ণ, 
গীণ ও অনিষমিত নাড়ী। 

ব্রাওনিয়া--গাইট ফোলা, বক্ষস্থলে শোথ, যরুৎ প্রদাহ ও 
যন্ত্র সমূহের কার্ষ্য বহিত, খিলধরা, মুখমণ্ডল ও সর্বাঙ্গ ফেকাশে, 
নাড়ী ক্ষীণ, শ্বান প্রণাসে কষ, প্রঅাবহীণ । 

এপোষাইনম ক্যান_-প্রম্াব অল্প বা বন্ধ হইলে। 

এপিব- প্রশ্রাব বোগ হইতে শোথ, গর্ভাবস্থায় শোথ। 

সেলিবোরষ--(উদবে বক্ষস্থলে, মন্তকে শোথ, ) গ্রাফাই- 
টিষ (অগডকোষে) একোনাইট ( প্রবল জ্ববের মহিত শোৰ ) 
আসেনিক (মুখমণ্ডলে ) আওডাইন ( সদ্গিস্থলে) সালফার 
(চর্ম বোগ গ্রন্থ শোথ ) ইলেটোব্ষিম (তরুণ শোথ)। 

মান্রা-এক ফোৌট। দিবা রাত্রে৩।৪ বাব । 

পথ্য-বিশুদ্ধ রুট ও ছুপ্ধ, জলপান কবিতে দেওযা অনুচিত । 
পিপাসা হইলে ছুগ্ধ পান কবিতে দিবে বোগীকে সাবধানে 
রাখা উচিত, গবম কাপড় দ্িবাবাঁজ্র ব্যবহার কবা উচিত, খাট 
পালঙ্গ গুভৃতি উচ্চ স্থানে শন কবান উচিত । 

(বিশেষ চিকিৎন। চিকিৎসা-শাব পুশ্ক দেখুন। ) 





ব।য়ুনলী ভুজ প্রদাহ । 


শীত ও বর্ধাকালে সবিরাম জ্বৰ হইলে তাহার সঙ্গে কখন 
কথন বাস্ুনলীভূজ প্রদাহ দৃষ্টি গোচর হয কিন্তু তাহা বড প্রব- 
লতা ধারণ করে না, দ্বল্প বিবাম জ্ববেব সহিত বাসুনলী সুজ 


সবল্পবিয়াম জর । ৯৪ 


প্রদাহ হইলে বিষম সংছাতিক হুইরা জড়ায় ক্লেই কার্এ শবশ্প 
বিরাম জরে বিশেষরূপ বর্ণনা! করা হইল। 

'চিকিৎলা-.একোনাইট এন্টিমটা্ট, ইপিক্যাক, কালি" 
বাইক্রমিকম এই কষেকটী ওষধ প্রবল অবস্থায় কিম্বা পর্যায় 
কষে বাবহাঁৰ উপযোগী । 

এমন কার্বধ-_-গলা মধো ঘড় ঘড় শব্ধ । 

মাডররিয়স সল _পুঁজবৎ শ্েঙ্গ। নির্কত তঈলে। 

চায়না--অতিশয় শ্লেম্া নির্মনে ভুর্বলতা বর্তমানে প্রয়েজা। 

মাত্রা ১ ফোটা দিবা বাধে ৪ চাবিবার । 

পথ্য সাগু, বালি মৎস্যেব ঘুষ দেওযা কর্তব্য । 

সহকাবী উপাষ--বোগীর বক্ষে মসিনাব ফুলটি প্রয়োগ 
কবিলে উপকাব দর্শে। পুরয গিগের পুব1তন হইলে শ্স্রু ধারণে 
উপকাব প্রাপ্ত হওয়। যায । 

(নিশেষ চিকিওন চিক্িৎম!-লাব গুজ্ত ক দেখুল। ) 


সা লজর 


স্বলপবিরাম জব । রাশ ছাঃ 


ম্যালেবিয্না ছুষিত বব হইভে আর একটী বোগেব উৎপত্তি 
ইহার নাম শ্বপ্পবিরাম জর । এই জ্বরের উৎপত্তির কারণ 
আমর দেখিতে গাই যে ম্ালেবিয়। দৃষিত বাষ্প বিষ বা কটা 
শরীরে প্রবিই হইযা রক্ত ছৃষিত কবে এবং তাহা! হইতেই এই 
রোগ উৎপত্তি হয়। এই জ্রর বখন কখন সবিবাম জর হইতে 
উৎপন্ন হয় আবার কখন কখন আপন] আপনি হুইয়! থাকে । 
শবিরাষ আর যদ্যপে গুরুতর হয় ও সেই জ্বর যদ্যপি সহজে 
আরাগ্য লাভ না করে তাহা হইলে স্বল্লা্বাম জ্বরে পরিথত 
হয়। যে জর ছাড়িয়া ছাড়িয়া আমে ও সমযে জমতে 
জরের প্রকোপ কুয় তাহাকে জামর। সবিরাম জর বলিয়। 
নার্স; করিয়াছি কিন্ত এই জ্ররকে অ'মর] স্বল্প বিরাম বলিতেছি 


৯৪ ছরবিজ্ঞান । 


কারণ এই জর ছাড়িয়৷ ছাড়িয়া আসে না, বঝিয়া এই ক্র 
ক্রমাগত একজ্বরী অবস্থায় থাকে, সময়ে সময়ে) হাল হক্ব 
একবারে বিরাষ প্রাপ্ত ন। হইয়া ভাস হইতে হইতে পুজরায় 
জ্বর বৃদ্ধি হইতে থাকে । 

এই জ্বর কখন আপনা আপনি হইতে দেখা যায় । কারণ 
যাহাদের শরীরে ম্যালেরিষ। ছুধিত বাস্প বা কাঁটাস্ু অধিক 
পরিমাণে আক্রমণ করে বা যাহার] ছর্বল, রুগ, জী দেহ 
বিশিষ্ট অথব। যাহারা! উক্ত ছুষিভ দ্রব্য ছয় অধিক পরিমাণে 
সহ করিতে অক্ষম তাহাদিগকে জ্বরের শৃঝাবস্থা হইছেই হ্থক্প 
বিরাম জ্বরে পরিণত হইতে হয় । 

এই হর মন্ুষা দেহে প্রবি্ হইবার পূর্ববর্তী অবস্থা গুলি 
অল্পক্ষণ স্থায়ী হয় কিন্ত লক্ষণ গুলি জ্বর আসা পর্য্যন্ত স্পন্ত- 
রূপে প্রতীয়মান হয়। জ্বর আলিবাব পূর্বে একটু শত শীত 
বোধ, মাথাধরা, কেমন অস্থথ বোধ, উদরে বেদনা, এই 
রকম অবন্থা। (সই দিন বা তাহার পর দিবস পর্য্যস্ত থাকিতে 
থাকিভেই জ্বর আসিয! আক্রমণ করে । 

গ্বল্প বিরাম জ্বর শীত কবিয়' আরম্ভ হয় কিন্তু শীতের বেগ 
তত প্রবল হয় না, এই শীতে কম্প হয না কেবল গাত্র ঠাণ্ডা 
হয় । শীতাবন্থা। অন্ধ ঘণ্টা বা এক অ্ন্টা কাল স্থায়ী হইলে 
জবর প্রকাশওহয় । 

কল্প বিরাম জর তিন অবস্থা বিভক্ত যখ1-- 

১। শীতাবস্থা। ২ । উঞ্ঝাবস্থাঁ। ৩ | ঘর্্াবন্থ]! বা 
বিরামাবস্থা । 

শীতাবস্থা__-পৃষ্ঠ, অক্ষি, শীবোবেদনণ, বিবমিষা, বমন, উরে 
চাপবোধ, ক্রেদারৃত জিহ্বা, ঘোল! চক্ষু ও শীত হয় এই লময় 
তাপমান যন্ত্র প্রয়োগ করিলে জান! যাষ যে ম্বভাবিক উদ্ধাপ 
জমপেক্ষ। শরীরের উত্তাপ কিন্ত বদ্ধিত হইয়াছে, এই অবক্থা 
৬ হইতে ১২ ঘণ্টাকাল কখন কখন ২৪ ঘন্টা কাঁল-স্মাসী হইলে 
উদ্বাপাবস্থ! আরম্ভ হয় । 


স্বয়বিরাধ জা । ৬৫ 


উদ্ভাপাবস্থা-_যুখমণ্ুডল স্ফীত, উক্ষু-'আরক, রোগী কস্থির 
নিঙাশৃপ্য, মানসিক চিন্তার অন্ষর্স, জলংলগ্গ থাকা উচ্চারণ; 
প্রলাপ, কখন কখন দেহ পীতবর্ণ হব, উদরে বেদনা, যান! 
বৃদ্ধি বমন-প্রথম জ্দাহারীয় দ্রব্য পরে লবুজবর্ণ প্লেক্সা বমঞ্জ 
করিতে থাকে, জিহ্বা ক্লেদাবৃত, প্রশ্রাব অল্প, কোইবদ্ধ বা 
উদ্য়াময়, উদরাময় হইলে পিস্ব মিশ্রিত মল, গান্র উপ্তপ্ত, 
চন্দ গুফ খসখসে॥ এই সময় ভাপমান যন্ত্র প্রয়োগ করিলে 
গানের উত্তাপ ১৫১০৬ ডিগ্রী পর্য্স্ত হইতে ধেখা ধায়, 
নাঁড়ী প্রবল ও ভ্রত এবং প্রতি মিনিটে ১১০ হইতে ১২* ধার 
আঘাত করে ; এই উত্ভাপাবন্থা ৮1১০ ঘণ্ট1 কাল থাকিয়া ঘর্খা- 
বঙ্ছা! বা বিরামাবস্থা প্রকাশ পায় । 

বিরামাবন্থা প্রথমে কপালে অল্প অল্প ঘর হয় পরে সক 
ছা প্রভ্যঙ্গে ঘর্্ম দেখা যায়, ভূ, নুস্থতাঁবোধ, নিক্সা, উত্তাপা- 
বস্থার লক্ষণ সমূহের ত্রাস প্রাপ্তি, নাড়ী প্রতি মিনিটে ১০1১২ 
বার আথাত ইসি পাইতে থাকে ইহাকে বিরামাবস্থা। কছে। 

উক্ত শীতাবস্থা প্রথম জ্বর বা ছুই চারিবার জর আক্মণে 
জানিতে পারা যার পুন: পুনঃ জ্বব আক্রমণ করিলে উষ্চ 
জবস্থ। থাকে না। 

উষ্কার বিরামাবস্থ| সবিরাম জ্বরের ন্যার একেবারে বিরাধি 
প্রাপ্ত হয় না) বিরাম হইদ্না ৪ ঘণ্টা ছইতে ২৪ ঘণ্টার মধ্যে 
পুনরার আর প্রফাশ পাফ। এই লময় কখন শীত করিয়া 
জর হয় কখন শীত করিয়া হয় না। এই শ্বয্প বিরামখ্য়ের 
তিন অবস্থার মধ্যে দ্বিতীয় উত্তাপাবস্থা সফল সময়ে সমান 
লক্ষণের সহিত প্রকাশ পায় কিন্ত শীত বা বিরণমাবস্থা পকল 
লক ঠিক থাফে ল1। 

স্বপ্ন বিরাম জরের ভোগ কাল ৭ দিবপ হইতে ২১ কদিন 
পর্ধান্ত এবংঞগ্রভিদিন ২৪ ঘণ্টা করিয়া ভোগ । এই জর বেলা 
ছুই প্রহরের” দময় আক্রমণ করিলে রাজি তুই গ্রহের পময় 
রা রাত্রি ছই প্রহরের সময় আক্রমণ করিলে প্রাকালে 


আয়বিষ্ভীন। 


মু ছইতে থাকে! অই স্বর বিরাম জর বদ্যগি কঠিন কঈধংপ 
আক্রমণ করে ভাছা হইলে ছুইবাব জ্বর প্রবল অবস্থায় অটিপ। 
যথা দিবা ছুই প্রহর ও রাজি হুই গুহক ইহাদের বিয়াম প্রাপ্তি 
কাঁলে ও সন্ধ্যা কালে হয় যঙ্দি সামান্যরূপ হয় তাহা হুইণে 
একবার বুদ্ধি ও একবার হাস প্রাপ্ত হয। 

হবল্প বিরাম জ্বর যদ্্যপি মু আকারে আক্রমণ করে তাহ 
ছইলে প্রথম সপ্তাহের মধ্য হইতে জর ভাস পাইতে থাকে 
ও শীপ্রই আরোগ্য লাভ করে; যদি প্রবল আকারে আক্ষমণ 
করে ভাহা হইলে প্রথম সপ্তাহেষ শেব দিন হইতে বা তাহার 
শ্র হইতে জ্বরের বৃদ্ধি পাইভে থাকে। ১৪ দিন হইতে ২১ 
দিন পর্য্যস্ত জব বৃন্ধি ভোগ কবিয়। কেহ কেহ আবোগ্য লাভ 
করেন কেহ বা কালের কবাল কবলে পতিত হুন। 

স্বল্প বিরাম অর গ্রস্থ রোগীর রোগ বৃদ্ধি ঘা ভাস হইতেছে 
কিন! জানিবার এই ছুই প্রধান লক্ষণ যথ! শুভ ও অগুভ। 

শুভ লক্ষণ_ প্রচুর ঘর্ত্ঘ হুইয়। দীর্ঘ স্থায়ী বিরাম, পাক্কা- 
শঁষের লক্ষণ নমূহের হাস, গান উত্তাপ ও নাড়ীব গতি হাস 
প্রাপ্তি, প্রশ্নাব ঘোলা ও কখন কখন ওষ্ঠে ফুফড়ি বাহিব হয় 
প্েই সকল লক্ষণ উপস্থিত হইলে জান! যায যে বোগী আরোগ্য 
লাঞছ করিছেছে। 

অগুভ লক্ষণ_ শীতল চর, সংজ্ঞানাশ, মলের সহিত রক্তী- 
নির্গত, ক্ষীণ ও দ্রুত নাড়ী, কুষ্ণবর্ণ ও শুফ জিহ্বা, প্রলাপ অস্পষ্ট 
ক্স্থায়ী বিরাম প্রমাব রোধ, হিকা পীতবর্ণ দেহ। এই 
কূয়েক লুক্ষণযুক্ত হঈলে জানিতে পার] ঘা যে রোগীৰ রোগ 
দিন দিন বুদ্ধি রা ভীষপাকার ধারণ করিতেছে । 

এই সকল লক্ষণ দমুহ লত্বেও যদি শরীরের অঙ্ঞান্তরিক 
ফোন ঘঞ্ত্রে কার্ষ্যব বিশ্হ্খলা জন্মে ভাহা হইলে কিন্ত 
রিক্কার প্রাপ্ত হইলে বিপদাশস্কা ধার্ধ্য করা ৯ 
সময়ে কোন কোন বাক্তির জ্বব ও লক্ষণ শনি দূত 
বক্ষিরাম জরের ক্তান্ন ₹ষ্‌। 


হবললবিরাম হুব। ৯৭ 


শ্বল্পবিবাম জ্বব যদ্যপি মৃদু আকাব ধাবণ করে তা! 
হইলে কোন উপনদর্গ আমিষ! উপস্থিত হয না নতুবা এই 
বোগের আধিক্য প্রযুক্ত পধ্যাযক্রমে এই কযেকটী উপসর্গ 
বা ইহাদেব এক একটীবও দর্শন পাওয়] যায । 

উপসর্গ কোগ দিগেব নাম যথা _ফুষফুষ প্রদাহ, বাযুনলী 
ভূজ গ্রাদাহ, পেততিক শ্বল্পবিবাম জ্বব, যককুৎ, ল্লীহ।, কৃমি, ইত্যাদি । 

চিকিৎসা একোনাইট-_ জ্ববেব প্রবল অবস্থাষ নাভী উষ্ণ 
চঞ্চল, গান্রবেদনা, নিশ্বাস দ্রুত, শুষ্ক চর্শ ও পিপানা থাকে । 

জেলসিমিনম_বোগের প্রথম সপ্তাহে বিশেষ উপকাৰ 
দর্শে এমনকি পঞ্চম দিবসে আবোগ্য লাভ কবে। নাড়ী 
দ্রুত মুখ লালবর্ণ, জ্িহ্ব! পাঁতাভ, মুখে তিজ্ঞান্বাদ, ছুই প্রন্ছব 
বাত্রে জব আবন্ত হয ও প্রাত্বঃকালে ঘর্শ হুইয়। বিবাম পাষ 
বিশেষতঃ শিশুদেব পক্ষে এই ওষব বিশেষ ফলপ্রদ । 

ব্রীওনিযা_ বৈকালে জব বৃদ্ধি, ন্স্পই বিবাম বিহীণ, 
মস্ত চাঁপবোধ, কোষ্টবন্ধ, নৈমযিক কার্ধ্যযুক্ত বাক্য প্রলাপ, 
ঠোট শুক ও ফাটা, জল পানেচ্ছা, পরে পিস্তবমন, প্রা 
হরিদ্রাবর্ণণ আঁমযুক্ত উদবাময় , ঘর্শ হইবার উপক্রম হয কিন্ত 
স্পষ্ট হয ন1। 

মাকুবিষস মল- সন্ধ্যাকালে জব, বারে বুদ্ধি, শীবঃপাঁড়ণ, 
শযনে বৃদ্ধি, গরশ্বীব বক্তবর্ণ, মল পিত্ত ও শ্লরেম্মাপূর্ণণ রমনে 
 ভিজ্ঞাস্বাদ, জিহ্বা শ্লেক্সা বা তবিদ্রাবর্ণ ক্রেদ মিশ্রিত, পাকা- 
শযে ও যকুতে বেদনা অনুভব । ছুর্ববল ব্যক্তিদ্ব প্রথম অব- 
স্বায এই ঈষধ বিশেম উপকঃবখ। 

ব্যাপটিসিযা_ দ্বিতীষ সপ্তাহেব গ্রথম হইতেই বিকাব লক্ষণ 
দৃষ্ট হলে, অস্থিবতা, শা? ন্টক বোধ, এ গাশ ও পাশ করা 
সাথ ভাব, হেহভব, কথ। কনিতত কহিতে নিদ্রা) নাজী 
ধীব, নিশ্বীসে গন্ধ আল দর্গম্া) 7 শালবর্ণ শশার লালবর্ণ, 
জিহবা -. পন দি এনা ২ হন্থাতব, 
এব” 


৯০৮ জববিজ্ঞান । 


পালমাটিল] - ভ্রীলোঁক ও শিশুদেব পক্ষে উপকারী । সন্ধ7- 
কালে জ্বর' মুখে তিক্তাস্বাদ, শ্রেক্ষা ও পিত্ত বমন, পাকাশয 
বেদনা, মল বল কিন্ব পিত্েব ন্যায় । ষরুৎ টিপিলে বেদনা, 
খাছ অনিচ্ছা । 

ইপিক্যাক_পাকাশষ গোলমাল, খাইভে অনিচ্ছা, উদবন্থ 
হইতে না হঈতে বমন, শীবঃপীভ1 ৪ কপাল দপদপ করে। 

ওপিয়ম_ প্রথম সপ্তাহে মৌহভাৰ, সম্পূর্ণ জ্ঞান শৃণ্য নিদ্রা, 
'সস”্লগ্র বাঁকা উচ্চাবণ, শ্বাস প্রশ্বীসে ঘডঘড়[ন শব্খ, অজ্ঞাতে 
মল নিঃসবণ, মুখ স্ফীত ও লাঁলবর্ণ হয। 

হাইওবাযমস --প্রলাপ, ভূলবকে, বিভীবিকা দর্শন, বিছান। 
খোঁটা, লাঁক্িবা উঠা, পলাইতে চেষ্টা, গ্রবল পিপাসা, অলাড়ে 
মলতাগ, জিহন! ফাটা ও শুক, নাভী ক্ীণ। 

বেলেডোনা-শেষ অবস্থা, ভয়ানক প্রলাপ, বিছানা ও 
গান্রাদিব বসন ছিড়িষা ফেলা, মারিতে ও কামড়াতে চচষ্টা, খুথু 
চেওষা, মাথাধর] চক্ষু বক্তবর্ণ, অস্থিবতা, পিপাসা, ক্রিহবাব মধ) 
দেশ সাদা ও পার্থখে লালবর্ণ, নাড়ী অতিশয় মন্দ গতি বিশিষ্ট হয । 

চাযনা ও সালফাব-_শ্বলবিরাম জ্বব সবিরাম জ্বরে পরিণত 
হুইবাব উপক্রম হইলে, কান ভৌঁ ভে;কব' মস্তক হালকা বোধ হষ। 

ভিবেটাম--মলত্যাগেব পর মূচ্ছা বা ছূর্বল্ভা বোধ, 
শীতল ঘর্শ্ম, জিহ্বা হরিদ্রা বর্ণ । 

এন্টিমোনিযম__ইপিক্যাক, পালপার্টিলা ব্যবহারে উপকার 
না' দর্শিলে। কলোসিন্থ--ত্রাওন্যা ও পালসাটিল ব্যবহারে 
ফল অপ্রাপ্তে। লেপ্টাণ্ড1- আলকাতবার মত মল কিন্বা রক্ত 
বর্ণ শ্লেম্মাধুক্ত মল । 


স্বল্প বিরাষ জরের আনুসঙ্গিক উপসর্গ । 
বাঁযুনলী ছুজপ্রপাহ । 


বাধুনলীব শৈন্মিক বিল্লীব প্রদাহৃকে ইংবাজীতে অ্রংকাইটিষ 
বলে, শীত ও বর্ধাকালে সপ্দযুক্ত জব হইলে উক্ত উপসর্গ প্রায়ই 


স্বল্লবিরাম জ্ঘবব। ৯১ 


দৃষ্টি গোচব হষ, এই বোগ সমুদ্র ভীববর্তাঁ ও উত্তৰ প্রদেশস্থ 
ব্যক্তিদেব অধিক আক্রমণ কবে, বিশেষতঃ বালক ও বৃদ্ধ- 
দেব এই বোগ আক্রমণ করিলে, তাহাদের প্রাণ ধারণ করা 
আত দুবহ হইয়া উঠে। 

কাবণ -শীতল বার সেবন বা হঠাৎ উত্তাপেব পবিৰর্তন, 
থোল। স্থানে উচ্চৈন্ববে গানকব1 বাঁ চিৎকার কবা প্রাতে 
অতিরিক্ত ভোব্ধন করিষ! বহুদুবে গমন করা, ও সম্ত দিন 
অনাহাবে থাকিলে শাঁবিবীক হুর্বলতা বশতঃ এবং খতু বিশেষে 
অনমক্য বস্ত্র পবিধান কবিলে প্রাযই এই পীড1 দৃষ্টি গোচর 
হয়। 
_ লক্ষণ-_শীরঃপীণ্চা, জবর, পিপাসা, ক্ষুধামান্দ, স্ববভঙ্গ, লেপ! 
বৃত জিহবা, বক্ষ মধ্যে উক্ঃতা, বেদনা! ও লদ্দি লক্ষণ; ক্রেশ 
প্লাক উতকগাধুক্ত নিশ্বাস প্রশ্বাস ও তদলহু লাই লাই বৰ 
নিদ্‌্বৎ শব্দ অনুভব ও প্রবল কাশি। বায়ুনলীঘ্ভূজ প্রদাহে 
কাশিই অতিশয় অশ্ভ লক্ষণ । প্রথমে কাশি শুক দেখা যায 
তৎপরে আঠা আঠ! ফেন! যুক্ত শ্লেম্মা উঠিতে থাকে, কখন 
কখন রক্তেব দাগ ও দেখিতে পাওয়া যায়, পবিশেষে গাছ 
হরিৎ মিশ্রিত পীতবর্ণ ও পৃ'জবৎ হয়, চক্ষুতে কনকনে বেদনা, 
কপাল দপ দপ করা, বক্ষে বেদনা, কাশিলে বেন] বুদ্ধি, 
লোহিত বর্ণ প্রশ্রাব ও জিহ্বা ক্রেদাবৃত, এই লক্ষণ গুলি সতত 
বিবাজিত থাকে । 

এই বোগ ষদ্যপি আবোগ্য হইবার হয় তাহা হইলে অষ্টম 
নবম দিবসের মধ্যে অনেক হ্রাস হইতে দেখা যান্র নতুবা শ্বান 
প্রশ্বাস দ্বাক্ষণ কণ্ঠানুভব, গণুদেশ পা, ও মলিন, ওষ্ঠ কাল, 
গলমধ্যে ঘড় ঘড় শব্ব, গুফ কাশি, জিহ্ব' লেপাবৃত, শ্বাসবোধ, 
চম্ঘ শীতল ঘর্্মাভিষিক্ত, হস্ত পদ শীতল, %'চ লোহিভ বর্ণ 
প্রম্াব ও প্রলাপ উপস্থিত হইয়া রোগীকে মৃত্যু সুখে নিপ- 
ভিত করে । জ্বর বৃদ্ধিকালীন তপমান যন্ত্র প্রযোগ করিলে 
১*৫ হইতে ১০৬ ডিগ্রী পর্যাস্ত উত্তাপ জানিতে পারা! যায় । 


১০০ জ্বববিষ্ঞান । 


চিকৎসা-ব্রাওনিযা_বালকদের শ্বাসকষ্ট ও জর, ভয়ানক 
কাশি, বক্ষস্থলে চাপিয়া ধরা খৎ বেদনা, সাদা হরিপ্রাবর্ণ বা 
বক্ত মিশ্রিত শ্লেম্বা নির্গমনে ব্যবহার্ধ্য | 

কালিবাইক্রম-সামান্ত সঙ্গি জনিত কাশি ও তদ্‌সহ জ্বর, 
্ববনলী ও বক্ষস্থলে উত্তেজনা বশতঃ কাশি, আঠাবৎ শ্রেশ্মা 
নির্গত, জিহ্বা হরিপ্রাভ ক্রেদযুক্ত ও ক্ষুধামান্দ থাকে। 

ইপিক্যাক--কষ্টেব সহিত কাশি, কাশিতে কাশিতে গ্লোম্াম 
বক্ত হর্শন, শ্বাস গ্রশ্বাসে কষটীন্ুভব, গল] ঘভ ঘড় কবে ও ঙ্গেম্ 
ভুলিতে কই বোধ হুয়। 

এন্টিমটা্ট- শ্বাসকুদ্ধ ভাব, নিশ্বাস প্রশ্থীসে সাই সাই 
এ, হৃৎম্পন্দন, সহজে গ্সেক্সা না! উঠিলে, মাথাধরা, কোমবে 
« পৃষ্টদেশে বেদনা ও পিপাসা, এই ওঁধধ বৃদ্ধদের পক্ষে 
বিশেষ উপকারী । 

একোনাইট -_গলাব মধ্যে গুড় শুড কব, ক্ষণে ক্ষণে কাশি, 
বক্ষে আল] জনক বেদনা, মাথাধবা, নাভী দ্রুত ও পূর্ণ । 

আমেনিক আইওড - সদাসর্ধদা কাশি, সামান্ত পরিশ্রমে 
কাশি, কাশিলে পৃজবতৎ ও তাববৎ ক্সেক্সী নির্গমন, বান্রে 
বৃদ্ধি, হাঁপানি, শষন করিভে অক্ষম, ও কাশিলে ঘর্্ম নির্গত 
হয়। 

আসেনিক-্রে্সাবন্ধে দারুণ কষ্ট, শ্বাস বোধ, শষন 
করিলে হাপানিব বৃদ্ধি, বক্ষ শীতল, দুর্বাজতা বোধ, জুর্বল 
ও বৃদ্ধাদেব বিশেষ উপক্াবী । 

কার্বাভেজ, কালিবাইক্রম, ফসফরস, সেনে গা, বৃষ্ধদের পুরা 
তন শ্বাসনলী প্রদাহে উপকাবী । 

মাত্রা এক ফোটা পবিমাণে দিবসে চারিৰাব সেব্য। 

লহকারী উপায়_-উক্ত পুবাতন রোগগ্রস্থ ব্যক্তিদের অক 
শ্্েক্া নির্গত হইলে মূল ক্রিয়োজোট ৩৪ ফৌটা আরক উদ্নঃ 
জলে নিক্ষেপ করিয়া! তাহার আম্রাণ লইলে এবং উষ্ণ দ্ধল- 
পূর্ণ হু'াড়ী রোগীর শধ্যার পার্থ রাথিলে উপকার দর্শে.। পীড়িত 


স্ল্পবিরাম জর ! ১০১ 


ব্যক্তিদের তরুণ জবস্থায় সাগু, বালি, মৎস্তের যুস দেওনা 
বিধেয়। 
€ বিশেষ চিক্িগুস1) চিকিৎস সার ম্তহ দেখুন ) 


পৈভিক স্বল্পবিরাম জ্বর | 


এই জ্বর লকল দেশে সকল স্থানে প্রাযহই হইতে দেখা যায, 
বিশেষতঃ জল! আদ্রভূমি ও নিশ্নভূমি সুর্য বশ্মিতে শুষ্ক হওয! 
টু দূষিত বাম্প উদ্ধত হইয|] দেশময ব্যাপ্ত হয় তখন 
উক্ত পীড়াব অধিক্য দৃষ্ট হয। পৈত্তিক শ্বল্ল বিরাম জবর ও 
অন্যান্য শ্বললবিবাম জ্ববের সহিত অনেক পার্থক্য দেখা যাষ, 
কাবণ অন্তান্ত শ্বল্পবিবাম জ্বেব বিবামাবস্থা। স্পষ্ট লক্ষিত হষ 
নী, কিন্তু পৈত্তিক শ্বল্প বিবাম জরেব বিরামাবস্থা স্পই দৃষ্টি 
গোচর হষ এবং জ্বব বিচ্ছেদাঁবশ্থাষ রেখগী ল্ুস্থাহাবোধ করে । 
সামান্ম আকাবে পেত্তিক শ্বল্প বিবাম জ্বব হইলে আহাবে 
অনিচ্ছ।, উদব পূর্ণতা, বিবমিষা, মুখে তিক্তান্বাদ, কোষ্টবদ্ধ, 
রোগী নতত আলনা ভাব ধাবণ কবে। জব আগিবার সময 
হইলে পৃষ্ঠ হইতে জুড়ন্ুড কবিযা শীত আলে উক্ত অবস্থ। 
কিছুক্ষণ থাকিয়া দেহ উঞ্ হইতে আবম্ভ হয পবে এক ঘণ্টা 
বাঁদেড ঘটার মধ্যে সর্ধ শরীর উত্তপ্ত হইয়া উঠে, তখন 
নিয্নলিখিত চিহ্ন দকল দেখিতে পাওষ! যায, চক্ষু লোহিত, 
শ্বাস ঘণ ঘণ, মুখমণ্ডল স্ফীত, অনিদ্রা, অস্থিবতা, ও পুর্বোক্ত 
্ব্পবিরাম জ্বর লক্ষণের ন্যায় সমস্ত লক্ষণ দৃষ্ট হয, কিনব 
বিরামাবস্থাষ কিঞ্চিৎ পার্থক্য দেখা যায়। 

চিকিৎসা একোনাইট, ভ্রাওনিয়া, আপেনিক, নক্সভমিকা 
পালসাটিলা, ইপিক্যাক,. কলোনিস্থ, মঃলফাব, ক্যামমিলা, 
ককিউলস, আইরিস, ইউপেটোরিয়ম, পডোঁফাইলম । 

কুমিজনিত শ্বল্পবিরান জ্বরে শরীর শুফ, উদর শ্কীত, চক্ষে 
চতুর্দিক কালশিরা পড়া দাগ, সুখ ফেঁকাশে, চক্ষুভাগ গ্াসারিত, 
মলদ্বার গুড় শুভ কর, ঘন ঘন মলত্যাগ, তুর্গন্বযুক্ত আঠাবৎ যল 


১০২ জ্বরবিজ্ঞান। 


"আমাশয়, বিবমিযা ও নিদ্রাবস্থায় লাল নিঃসরথ। আ্ী- 
লোক দিগের হইলে প্রআাব দ্বার দিয়া সাদ] সাদা শ্লেক্সা 
নির্খত, সাদ ছুধের মত মুত্রত্যাগ, নিপ্রাকালশন চমক খাশয়া, 
শয্যাষ মৃত্রতযাগ, ঘুমিয়ে ঘুমিষে কথা! বলা, প্রলাপ, আক্ষেপ, 
হিক্কী, আক্ষেপিক কাশ বর্তমান থাকে । 

চিকিৎসা সিনা, দিন্বাব, একোনাইট, সালফার, স্পাই 
জিলিয়! ৷ 

আমাশযিক দ্বঈনিরাম জব চিকিৎসা । ইউপেটোরিয়ষ, 
লোবেলিয়া, ব্রাওনিযা, পালদাটিলা, নক্মভমিকাঁ, ইপিক্যাক, 
ক্যাযমিলা ও ভিরেট্াম এলবা। 

রক্তাতিসাবে__মাকুবিষস কব, আসে নিক, ইপিক্যাক | 

স্বল্লবিবাম জ্ববেব অন্যান্য উপনর্গের চিকিৎসা সবিবাম 
জবের উপসর্থেব গিকিৎসা জ্রষ্বব্য । ন্বল্লবিবাম জ্বর চিকিৎস। 
কালীন লান্িপাতিক জ্বব চিকিৎসা দেখা! উচিত কাবণ শ্বপ্ল- 
বিরাম জ্ববেব লহিত সান্লিপাতিক ছর আসিযা উপস্থিত হয । 

মাত্রা ও পথ্যাপথ্য-সবিবাম জ্বেব নাষ। 

(বিশেষ চিবিতস1চিদকিৎন| সাব পুস্তক দেখুন |) 


অণ্কক৪াতে কর 


পুরাতন উপনর্গিক ম্যালেরিয়! । 


স'ববাম জ্বব গ্রন্থ বক্তি বা ম্বল্পবিরাম জর গ্রশ্থ ব্যক্তি উত্তম 
রূপ চিকিৎস। ছ্বাব। আরোগ্য না হইয়া উপসর্গেব সহিত রোগ 
চাঁপা থাকে এবং মাসে মাসে বাঁ বখসরে বসবে এক একবার 
জয় দেখা] দেষ তাহাকে পুবাতন উপনগিক ম্যালেরিষ। জ্বরবলে । 

ম্যালেরিয়া হইতে উৎপন্ন বিরাম বা ল্বলসবিরাম জর আন্- 
সুজিক উপসর্ণেব সহিত গুরুতব রূপে যাহার্দিগকে প্রথমেই 
আক্রমণ করে. বিরাম বা স্বল্পবিরমে জ্বর আনুসঙ্গিক উপসর্গের 
সহিত পুনঃ পুনঃ যে সকল ব্যক্তিকে আক্রমণ করে, যাহারা 
উক্ত জরাক্রান্ত ন। হইয়া ম্যালেরিয়া প্রদেশে দীর্ঘকাল বাল 


পুবাতন উপসর্ণিক মালেরিযা । ১৭৩ 


কবে কিন্বা যেখানে ম্যালেরিয়া সংক্রান্ত সবরাম বা গল্লবিরা 
জ্ববের প্রাবল্য দেখ! যায় সেই স্থানে অল্প দিন বাস করিলে বা 
অতিরিক্ত কুইনাইন সেবন কবিষা পুনঃ পুন: আৰ আসা বদ্ধ 
করিলে দেই কুইনাইন সেবন কাবীৰ ও উপবি উক্ত কষেকটা 
লক্ষণ যুক্ত ব্যক্তিব দেহ বক্তাপ্নতা বশত: ক্ষীণ হইয়া যায় এবং 
আনুসঙ্গিক উপনর্গ সমূহের তীক্ষতা দেখা যায় যথা প্লীঙ্থা, 
যক্কুৎ, উদরী, শোথ, মাধাঘোরা, কান তে! ভৌ! কবা, পরিপাক 
শক্তিব ভাস, রক্তাল্পতা, হাৎস্পন্দন, সদাই বিমর্ষ, মানসিক 
অব্সাদ, হস্ত পদাদি কামডানি এবং দেহেব স্থানে শ্বানে বেদনা 
থাকে। 

যে সকল ব্যক্তি পুনঃ পুনঃ জবাক্রান্ত হয? ম্যালেরিয়া বিষ 
শবীবে পুর্ণ করিষা বাখিঘাছে তাহাদিগকে সেই পুবাতন ম্যালে- 
বিষা বশতঃ সর্বদ1 মাথাঘোঁব', কানে কম শোন চক্ষে অল্প 
দেখা, রাত্রিতে উত্তম নিদ্রা ন] হওষ?, প্রচুষ ঘাম হওয়া, অল্প 
আহার কবিতে ইচ্ছা! অধিক ক্ষুধার উদ্রেক না! হওয1, আছ্ারীয 
দ্রব্য পরিপাক করেতে অক্ষম বশত উদ্বাষয় : শরীর কেষন 
কেমন কবা, খাইতে গুইতে বাকোন কার্ধ্য কবিতে যাঈলে 
কিছুই ভাল লাগে না, সদাই মুখ শুষ ও জিহ্ব] ফেঁকাশে ফেঁকাশে 
ময়লা জড়িত বোধ হয, বলহীণ প্রযুক্ত অল্প পরিশ্রম করিলে 
হস্ত পদের অসাড় বোধ, পৃষ্ঠ দেশে অভিশয় বেদন।, বুক ছুড় 
ছুড়, জুস্তন, কম্পন ও পাবেব তলা জাল! অনুভব করে]! 

ম্যালেবিষ। সংক্রান্ত স্থানে বহুকাল বান জনিত এবং জ্সনেক 
বার ম্যালেবিয়া সংক্রান্ত জ্ববে আক্রান্ত হইয। যাহাদেব দেহ 
ম্যালেরিয়া! বিষে জঙ্বিভত হইয়াছে তাহাদের দেহকে দেহ না 
লিয়। রোগের মন্দির বলিলেও বধ যাইভে পাবে কেন না 
সভতই এক একট রোগ প্রকাশিত থাকে । যথা প্রীহা, ফকুৎ, 
উদ্রী, শোথ, নাসিকা হইতে রক্তত্রাব, খোস, পাচড়া, গাজর 
বর্ণ হলদে হলছে এবং মানসিক চিন্তায আকৃষ্ট । গান্বের উত্তা 
পের বিশেষ ভারতম্য দেখিছে পাওয়া যায়না লকল সময়ে 
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লকলের জ্বরের উতাপ সমান হয় না। কিন্ত বোগ বৃদ্ধি কালে 
গাজরের উত্তাপ ১০০1১৯১ পর্ধযগু হয়; নাঁড়ীব গতি কিছু হাস 
বৃদ্ধি দেখিতে পাঁওয়। যায । 

উক্ত দূঘভ ম্যালেবিয়! বিষ শবীরে প্রবিষ্ট হইলে অন্কান্য 
উপসর্গ অপেক্ষা এই কষেকী উপসর্গ অধিকরূপে আক্রমণ কবে 
এমন কি তাহারা মৃত্যু পর্যাস্ত্র ঘটাইতে পাবে যথা যকৎ, প্রীন্কা। 
শোখ, পক্ষাঘাত, প্রজ্র।বেব পাড়া ও ফুমফুষ প্রদাহ । এই কয়ে- 
কটী উপসর্গের মধ্যে পরী! ও যকুৎ সহজেই বৃদ্ধি হইয! সাংঘা 
তিক আকার ধারণ কবে । 

চিকিৎল!_ম্যালেবিষ1 সপক্রাস্ত লবিবাম ও ক্গল্পবিবাম জ্বর 
চিকিৎসা অপেক্ষ! পুবাতন উপর্ণিক ম্যালেৰিষা! চিকিৎস। কঠিন 
কেন না ইহাতে জ্ববেব উত্তপ ব1 নাড়ীব বিশেষ তারতম্য 
দেখা যায না, নেই জন্য মনোযোগ পূর্বক বিবেচনা না কবিষ! 
চিকিংসা করিলে সহজেই রোগী মৃত্যু মুখে পতিত হয। 

ফেরম মেট _-অভিশয় ছর্বল, পবিপাক শক্তি হ্রাস, আহাবে 
অনিচ্ছ1, অণনচ্ছ' সত্বেও আহাঁব কবিষ বমন কবা, বমন 
কবিলে ভীতিযুক্র শ্বাস প্রশ্থীন, বুক ছুড় ছড কর বিশেষতঃ নাঁঘু 
প্রধান বমণীদেব এবং শোঁথ হইৰাব পুর্ব হইতে এই ওষধ ব্যব- 
হাব কবিলে মফলকাঁম হওয়। যায় । 

লাইকোপোডিযম _যকৃৎ বৃদ্ধি বশতঃ উদব মধ্যে গোঁলষোৌগ 
উপস্থিভ এবং পবিপাক নলীব মধো শ্লেক্সা জন্বিলে, খাচ্ছে 
অনিচ্ছণ, অল্প আহাবে পবিভৃপ্তি বোঁধ, উদব পুর্ণ তা ও ফোলা 
এবং যকৃতে অতিশয় বেদন! থাকে । 

ক্যালকেবিয় কার্ব-_প্রীহ গ্রস্থ ব্যক্তি, অধিক ভ্রমণ ও করব 
করিতে অপারগ সামান্ঠ কর্ম করিলে বা ভ্রমণ করাল ছুর্বলভ! 
বশতঃ হৃদ্দকম্পন ও শ্েদ ক্ষবণ, হাতপায়ের গাইট ফোল' কনুই 
ফোলা ও স্ক.ফিউলা ধাতু বিশিষ্ট, পবিপাক ক্রিয়ার হ্রাস তঙ্জন- 
সাদ। মলভ্যাগ ব: কোষ্বন্ধ । 

আনে নিক যে সকল ব্যক্তি ম্যালেবিষ। সংক্রাস্ত বিরাম ব' 
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শ্ব্পবিরাম জ্বরগ্রস্থ হইয়! এলোপযাথিক মতে অধিক কুইনাইন 
সেবন পুর্ধক আরোগ্য লাভ করিষ1 ব! বোগ কুইনাইনের দ্বারা 
স্থগিত রাখা প্রযুক্ত পুনঃ পুনঃ আক্রান্ত হয় তাহান্কের পক্ষে 
প্রথম অবশ্থাতেই আর্সেনিক প্রযোগ করা উচিত , এস্ত্বযতীত 
রক্তাল্পতা বশতঃ শাবিরীক বলহানী, বক্ষ মধ্ো থাকিয়া! থাকি! 
খিলধরা, পাকাঁশয়েব বেদনা, শোথ হইবার উপক্রম, শোঁথ, 
বামদিকে, স্সাস্ু শূল বা পক্ষাঘাত, মুত্ররুচ্ছ, এবং যক্সা! কাশের 
উপক্রম দেখিলে এই ওষধ ব্যবহার করা উচিভ। 

অন্ঠান্ঠ লক্ষণ গ্রস্থ হইলে সবিবাম ও ন্বর্পবিবাম জ্বব চিকিৎসা, 
দেখ) কর্তব্য । পধ্যাপখ্য এবং সহকাবী উপায স্শ্লবিষাম 
জ্বরেব মত হওয়া উচিত । 


পীতজ্বর। ছা), ঘা 


আমর] আব একটী সক্রামক জুবের বণলায প্রবৃত্ত হস্টলাম 
ইঞ্চাব নাম পীতঙ্ঘৰ । অধিক উষ্ণ প্রধান দেশে এই চবেক প্রাছ- 
ভব দেখা যায । কিন্তু ভাবন্বর্ষে প্রায়হ হয ন!। 

পীতচ্গব উত্পত্তিব কাঁবণ নির্দেশ কবিতে হইলে জানা হায় 
যে ৪৮ অঙ্ক বেখার মধ্যে হৃর্যোর উত্তাপ হাস হইয়া যদ্যপি 
৭২ ডিগ্রী ফাবেণ হাইট হয তাহা! হইলে উক্ত সময পীতঙ্ঘর 
উৎপন্ন হইয1 থাকে । হুধ্যের উত্তাপ আঁক ভাস ব' ফারেণ হাইট 
যদ্যপি অধিক উচ্চে গমন করে তাহ হইলে পীতছ্বর উৎপল 
হইতে পাবে না। 

নি জলাভূমি প্রদেশ, নদীর উপকূল ও সমুদ্র তীরবর্তী 
স্থানে পীতদ্বব হইতে দেখ! যাঁয়। পীতজঙ্ঘব মহুষা দেহে এক 
ৰাব মাত্র প্রবেশ কবিয়! থাকে জীবনে দ্বিতীয় বার আক্রমণ 
করে না। 

পীভজ্ঞব মানবদেহে প্রবেশ করিয়া যকুৎ প্রদেশে অধিক 
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আক্রমণ কবে ও বক্ত গতর দূষিত কবিয1 ফেলে | যকুৎ ধিকুততি 
'আফাব ধারণ করিলে বক্তের অনেক পবিবর্ণন দেখা ধায়, উক্ত 
সময়ে রোগ গ্রস্থ ব্যক্তিব রক্ত পরীক্ষ। কবিব। দেখিলে জান' 
যায় যে ইউরিয়' বৃদ্ধি, রক্তানুব ছিন্রতাব, রক্ত দ্য, ছুর্গন্ধ ময। 
পীঁতবর্ণ ও স্থৃহবৎ পদার্খেব ক্লাস রক্ত মধ্যে দুটি গোঁচব হয়। 

পীতঙ্ঘর বোশীদেহে প্রবেশ করিষা অল্প দিবস জোবের 
স্থিত ভোপ করিযা থাকে এবং ইহার ভোগ কাল ৮৯ দিবল , 
পীড়া ভীব্রাকারে বোশীদেহে আক্রমণ কবিলে ভিন চারি 
দিবসের মধোই মৃদ্থ্য হইযা থাকে । পীতঙ্গব হইবার পূর্ব 
হইতে যে নকল লক্ষণ প্রকাশ পায় “সই সব জ্ঞাত হইষ) যদ্যপি 
শবীর রক্ষণ বিষবিক নিয়ম পালনে অমত্র কবা যাঁষ তাহ। হইলে 
প্রথম অলম্থা হইতে বক্ত বমন ও প্রশ্রাব রোধ হইয়! কয়েক 
ঘণ্টার মধ্যে রোগীবৰ মৃত্যু হইদ1 থাকে । প্রথম অবস্থা হইতে 

'ঘাত়িক ন। হইয' ভিন চারি দিবদ ভোগ কবিষ তাহার পৰ 
ঘদি পভ ব্মন ও প্রস্রাব বন্ধ হৃইষ যায় তাহ হইলে ৫ ৬ 
দিবসের মধো বোগী মৃত্যু মুখে পতিত হব। 

পীত জ্বরের অরণ্দন ভোগ কাল হইলেও ইহাব মধ্যে ভিনট। 
অবস্থা দেখিতে পাওম| যায়, উক্ত তিন অবস্থাব পৃথক করিয়। 
চিকিৎসা করা উচিত। এই তিন অবস্থাব মো এক একটী 
অবন্থ। প্রায় আড়াই দিন বাত্িন দিন কবিরা? ধরা যায । 

কাবপ--পীতজব হবার ছুই ভিন দিবল পূর্ব হইতে এই 
কয়েকটী কারণ দেথি-ত পাওবা যাঁষ ষধ। - মানসিক আবপাদ, 
শীরঃঘূর্ণন,শাবিরীক অবসন্নতা, ক্ষুধার হত, কপাল প্রদেশে বেদনা, 
হন্ত পদাদিব কম্পন ও শ্ীতলভা এই কষেক্টী করণ একত্রে 
জড়িত হইলেজ্বব পশ্চাৎ পশ্চাৎ আসিয! মানব হে প্রবেশ 
করে তখন শাবীবিক্ট বহহ'ণী গযুক্ত উত্থান শক্তি বহি হইয়া 
খাধ্য শায়ী হইযা থাকে । অনেক সময়জ্বর স্পষ্ট প্রকাশ ন! 
লেও হই উদ্ধিথিভ কযষেকটী কারণ! জনি শক্তিহীণ হইয়] দেহ 
সঞ্চালনে অক্ষম প্রযুক্ত শহ্যাঁষ আশ্বষ লইতে হুষ তখন চৈতত্ত 


পীতজ্ঞর । ১০৭ 


কহিত, জনতা সমস্ত অঙ্গ গ্রত্যঙ্গ আক্ষেপিভ হইতে থাকে, কিছু 
ক্ষণ এইরূপ থাকিলে পব জ্বর আসিয়া! আক্রমণ করে। 

পীতঙ্র অধিকাংশ স্থলে রাত্রিকালে বৃদ্ধি হইতে দেখা যায়, 
বিশেষতঃ রাত্রি দ্বিপ্রহবেব মধা হইতে জবেব প্রকোপ তীত্র 
আকাঁবে দেখিতে পাওয়া ফাঁয। পীতঙ্বব গ্রস্থ ব্যক্তিব জ্বব 
কালীন শাবিবীক উত্তাপ পবীক্ষ' কবিভে হইলে উক্ত সমষ 
তাপমাঁন যন্ত্র বগলে বসাইয1 পাচ মিনিট কাল রাখিলে 
জানা যাঁষ যে দেহের আণভাস্তবিক উতীপ অবস্থা বিশেষ 
১০৪ হইতে ১*৭ ডিগ্রী পর্যভ্ত উঠিষ! খাকে। নাড়ী দিন দিন 
দ্র ভাবেম্পন্দিত হইতে থাকে এমন কি ১১০ হইতে ১৫৯ 
বার পর্যন্ত স্পন্দিত হয় । 

লক্ষণ_ শ্লীবঃপীডা, মন্তকের এক দিকে যন্ত্রণা, মস্তিষ্ক উষ্ণ, 
মুখমণ্ডল উজ্জল, চক্ষু লোহিতবর্ণ, বিবমিষা, বমন, পিপাসা, 
পাঁকাশষ গুদেশে জালা ও বেদনা, প্রশাব খোলা! ও জল্ল, 
কোর্ট বন্ধ, হল্তপদাঁদি ও সংযোগ স্থলে কষ্টকব বেদন', অস্থিবতী', 
নিজ্রাহীণ, হাইতোলা, প্রলাপ প্রস্রাবে অও লাল পদার্থ থাকে, 
মলভ্যাগ কবিলে পেঙিকেব অংশ থাকে না। নাড়ী জ্রুত, 
শারিরীক উত্তাপ ১০৪।১০৫ ভিগ্রী বা অধিক হয । 

অনেক স্থলে পীতজবাক্তাস্ত ব্যক্তি প্রথম হইতে সহেজে 
জ্বব ভোগ কবিয়! ছুই ভিন দিনের নধ্যে জরের তীব্রতা হাস 
হইষ! উপশম হইতে থাকে এবং কোগী আপনা আপনি অনেক 
স্ুগ্থত। লাভ কবে তখন বোগীকে দেখিলে নাবা রোগ গ্রন্থের 
ন্যায় অঙ্ুভব হয়। যুখমগ্ডল হলদে, মলত্যাগ করিলে পিত্ত 
নির্গত ও ঘর্ম নিঃসবণ হইতে থাকে; এইরূপ অবস্থা রোগীকে 
অধিকক্ষণ €ভোগ করিতে হয না এক দিব সুস্থ অবস্থা! হইতে 
ন! হইতে পুনবায় জ্বরের বেগ হইতে খ'কে, রোগীর দেহ 
ছেখিলে বোধ হয যেন কেহ হরিজ্াবর্ণ রং গাছে মাখাইয়া 
দিয়াছে, পাকাশষ প্রদেশে বেদনা, অঠৈতন্য পর্বা লক্ষণ সমূহ 


বিবাজিত হিকা, বমন, কষ্টকর শ্বাস প্রশ্বাস, ভিহ্্বা] গুক র্রেদাবৃত। 
নাঁড়ী অনিয়মিত ও জাত | 


১০৮ জ্বববিজ্ঞান | 


পীতজ্ঞব গ্রন্থ বাক্তি এই অবন্থ! হইলে ষদাপি স্থটিকিৎসকেব 
দাব। চিকিৎস! না হইলে বা চিকিৎসা হইলেও ষদ্যপি বোগ 
উপশম প্রাপ্ত না হষ ভাহা হষঈটলে বোগীব জীবন বক্ষা বিষযে 
ছুরূহ হইযা উঠে ও নিম্ন লিখিত লক্ষণ সমুহ প্রকাশ পায যথা 
বক্ত বমন, চর্খেব উপব গোল গোল বক্ত সধ্তি দাগ, চর 
প1টলবর্ণ, বক্ত প্রত্রাব, জিহুব', মাডী, পাকস্থলি নাসিকা, মলদ্বার 
ও জননেন্দ্রিৰ হইতে বক্ত নির্গত, বাঁকবোধ, গলাঁধঃকবণে 
অক্ষম, তন্ত্র, শবীব সঞ্চালমে অক্ষম, সশব্ষে শ্বাস প্রশ্বাস, অসাঁড়ে 
ুর্নধযুক্ত থলথলে যলত্যাগ, নাঁড়ীব ম্পন্দনেব গতি এউদ্‌ৰ ক্ষীণ 
হইয1 যায় যে অনেক সময়ে স্পর্শ কবিলে অনুভূত হয় ন)। 

পীতজ্্ব গ্রস্থ বাক্তিব এই কষেকটী লক্ষণের প্রতি বিশেষ 
মনোযোগ বাখ! কর্তব্য । 

১। বক্তবমন। বক্ত বমন না হইলে জীবন রক্ষা বিষষে 
অনেক আশ কবা যাষ। 

২। জলবৎ্ কাঁলবর্ণ মলতাগ । 

৩। জলবৎ ম:.লব সহিত ট্রকব! টুকবা মলত্যাগ । 

৪ ( নাভী প্রদেশে অসহা ৰেদনা। 

৫। অক্ষি কনিনীকা বিশ্তত ও মন্ডিক যন্ত্রণা । 

৬। প্রাাব বন্ধ। 

+1| জিহ্বা শুফ শেত ও পাটলবর্ণ কণ্টকারুত । 

৮) বমন, গ্রবল বমন, শ্বেত পিচ্ছল, আশ্বাদ বিহীন পবে 
কফিসিন্ধ বর্ণ । 

চিকিৎশা--পীভজ্বব চিকিৎস1 অতিশষ কঠিন বলিষ। ধার্ষয 
কবিতে হয কেন না অশ্র দ্রিন ভোগ কালের মঙো তিনটা 
অবস্থা! প্রাপ্ত হইয! থাকে এবং প্রত্যেক অবস্থা! দরিষা চিকিৎসা 
করিতে হয়, প্রত্যেক অবস্থা আডাই দিন ও তিন দিন কবিষ' 
প্রীয়ই ভোগ কবে, কিন্তু উক্ত সমষেও প্রথম অবস্থার অনেক 
লক্ষণ আপসিষা! যোগ দান করে সেই পমষ মনোযোগ করিয়া 
চিকিৎসা! কবিলে অনেক সময সুফল হওব। যাঁষ নতুবা জীবনেৰ 
আশা ত্যাগ কবা কর্তবা। 


পীতজর । ০৯১ 


প্রথম অবন্থর চিবি€ুম1 | 


ক্যামক্কার_-অত্যন্ত শীতের সহিত কম্প হইলে অস্ত্রতঃ দশ, 
মিনিট অন্তর এক এক ফোট। সেখন কবাঁন উচিত বারে অনেক 
বাব দেওয! বিধেষ । 

্রেকোনাইট--শারিবীক দুর্বলতা, মুখমণ্ডল বসাল, মাথা 
ব্যথা, মন্তিক যন্ত্রণা, শীরং ঘূর্ণন, চক্ষে আলোক অসৃহাতা ও 
লালবর্ণ, দেহ উষ্ণ ও শুক, গগুদেশ লালবর্ণ, গান জ্বালা, 
জিহ্বা শ্রেতবর্ণ ও ক্রেদাবৃত, ওই শু, মুত্র লালবর্ণ, পিপাস'। 
্লেশ্মা ও পিত্তবমন, হস্তপদ ও পৃষ্ঠদেশে বেদনা, নাড়ী কঠিন 
ও জ্রুত গতি বিশিই হয। 

ইপিক্যাক--পীত জ্বরের লক্ষণ সমুদয স্পষ্ট প্রকাশ হুইয়। 
বান! হইয়া শ্ীত্র শীঘ্র প্রবল বমন কৰিলে ব্যবহীর্যয | 

বেলেডোনা- শারিবীক ও মানসিক দুর্বলতা, শীবঃপীড়া 
মাথাধরা, মুখমণ্ডল রসধুক্ত উজ্জ্বল, চক্ষু জবাঁ পুম্পের ন্যাষ 
লাল ও স্থিব দৃষ্টি, জিহ্বা পাটল বর্ণ, হস্তপদ পৃষ্ঠ ও কোমর 
সঞ্চালনে অক্ষম যেন পাথর চাপান বোধ, আক্ষেপিক বেদনা, 
পাকস্থলিতে চাপবোধ বেদনা, অস্থিবত1, সাতিশয় পিপাসা, 
অভিশম্ম বমন ব1 বিবমিষা, গান্র শুক ও উষ্ণ, দাহুন যুক্ত কষ্ট, 
জ্বর বিরাম কালে মানিক উদ্বেগ, বিষন্নতা, নাড়ী অনিয়মিত 
হয়। 

ব্রাওানয়া--শাবিবীক অস্থিবতা, মানসিক চিস্ত। ও রোগী 
চিন্তী কবিলে ভয় পাষ, বোগীব সহিত বাক্যালাপ করিলে 
রথ শক্তি হাণী বশত: ঠিক উত্তর দিতে অক্ষন, মুহু প্রলাপ, 
গাব হবিদ্রাবর্, প্রবল মস্তিক যন্ত্রণা, চক্ষু লালবর্ণ, বেদনার 
নহিভ দলে ভাদিতেছে বোধ, জিহ্বা! পাটলবর্ণে আচ্ছাদিত, 
সাতিশয় পিপাসা, জলপান করিলে বমন, পাকস্থলী প্রদেখধ 
চ্গাইন ঘুক্ত বেদনা, নড়িলে চড়িলে বেদনা বৃদ্ধি, নাড়ী ক্ষীণ 
ও জ্রত গতি বিশিষ্ট হইসা। থাকে । 


১ 


১১৩ জরবিজ্ঞান। 


বসটকস - অত্যন্ত অস্থিরতা, মানপিক শক্তি হ্রাস, প্রলাপ, 
তন্দ্রা তন্্রীকালীন নাক ভাকান শব্ধ, মুখমণ্ডল যলীন, চক্ষু 
অস্ত প্রবিষ্ট, জিহ্ব! কাল ক্লেদাবৃত শুক, ওঠ পার্টলবর্ঘ, পাকা- 
শয প্রদেশে কষ্ট কঘ জ্বালা ও বেদনা, ক্কর কৌতানি, উদর 
প্রদেশের মাংসপেশী সমূহের শীখিল ভাব, উদরাময়, লর্ধাঙ্গে 
অভিশষ বেদনা, খাদ্যে অনিচ্ছা! ও খাইতে কইবোধ? নাড়ী 
ক্ীণ ও ভ্রুত। 

প্রথম অবস্থায় যদ্যপি আতাস্ত জ্বরের সহিত মন্তিক যঞ্রণ 
প্রকাশ পাষ তাহা হইলে একে]নীইট বেজেডোনার সি 
পর্যযাযক্রমে ব্যবহাব কবা অতিশয় আবশ্তক। 

চব্বিশ ঘণ্টার ঘধ্যে যদ্যপি জ্বব ভাব প্রাপ্ত না হয় ভাছা 
হইলে জেলসিমিনমের সহিত শ্রাওনিযা পর্যায়ক্রমে ব্যবহার 
কবিলে বিশেষ ফল পাঁওষ যায় । 

প্রথম অবস্থায যদ্যপি রক্তধমন ব। রক্তম্রাব হইতে থাকে 
তাহা হইলে চাষন সেই স্থলে মূল্যবান ওষধ । 


দ্বিতীয় অবস্থার চিকিৎস1। 


আমসেনিক -ম্মবণ শক্তির হাস, শীঘ বাক্যেব উত্তর প্রদ্দানে 
অক্ষম, অচৈতন্া, তন্দ্রা, গুলাপ, মন্তিফ্কে দপ দপ বেদনা, 
মুখমণ্ডল বিবর্ণ, পীতাভ, চক্ষু অস্ত প্রবিষ্ট পীতবর্ণ ও স্থির, 
দৃষ্টিহীণ, চক্ষের নীচে কালি পড়া, জিহ্বা ওষ শুষ্ক কুষ্বর্ণ, 
কষ্টকব শ্বাস প্রশ্বীস, চক্ষে দাহন যুক্ত বেদনা, পাকস্থলী জ্বালা, 
ষরুৎ প্রদেশে দাহন যুক্ত বেদনী, উদবামষ, সর্বদা কৌভানি, 
অন্ঞাতে মলত্যাগ, প্রবল পিপাসা, জলপান করিলে বমন বৃদ্ধি, 
হন্ত পদাদি অসাডবোধ, পাষের জঙ্কুলি খেচন, নাড়ী অনিয়ধিত 
ক্ষীণ ও দ্রেত। 

নক্ভমিকা--অস্থিরতা ও জজ্ঞান হওয়া, তক্জা, বিড় খড় 
করিয়া প্রলাপ বকা, প্রলাপ, মন্তিক প্রদেশে সাতিশক় যজ্রণা, 


পীতজ্বর ৷ ১১১ 


শীরংঘূর্ণন, মুখমণ্ডল বিবর্ণ হরিপ্রাভ পাশুটে ঈষৎ পীঁতের আভা. 
যুক্ত, নাপিকা হরিদ্রাভ বা ধুসরবর্ণ, চক্ষু দাহুনযুক্ত পীতবর্ণ ভিতব- 
কার রেখা সমূহ কুষ্ণবর্ণ, জিহ্বার অগ্রভাগ লালবর্ণ, মধ্যভাগ পীত 
ৰর্ণের কণ্টকাবৃত শুক ও ফাটা ফাটা, শরীরস্থ মাংস পেশী নমুহেব 
আক্েপ, সর্বাঙ্ষেবেদনা, কম্পন পিপাসা, অঙ্পপিভ ও শ্ল্েম্মা বমন, 
তরল ঘোলা মলত্যাগ, বক্তঅবে বা রক্ত ভেদ, মুত্রাশয়ে জালা, 
কষ্টে প্রত্রাব ত্যাগ, পদত্বয় অসাড় ৪ শীতল, মৃত্যু ভয় হিকা, 
নাঁড়ী সময লমষ নান! প্রকার গতি বিশিষ্ট হয়। 

মাকুরিয়ল সল--শাবিবীক বলহীণ্, মুচ্ছা, অজ্ঞানত।, 
প্রলাপ, চচ্ষ হরিদ্রাভ, আত্যস্তবিক শিবা সমূহ রক্তবর্ণ, জিহবা 
পাটল বর্ণ শ্লেক্সার সহিত শ্বেতবর্ণ কণ্টকেব দ্বারা আবৃত, মন্তিছ 
প্রদেশে সাতিশয় যন্ত্রণা, এক অঙ্গ হাণী, ককর শ্তরেম্বার মহিত 
পিশ্ত মিশ্রিত বমন, কো্টবন্ধ ব) উদরাময়, মল নান। প্রকাব, 
রক্তআাব, হম্তপদার্দি খেঁচন, হস্ত পদাঁদি শীভল, নাড়ী নবিরাম 
কম্পন যুক্ত ক্ষীণ ও দ্রুত 

ভিবেট্রাম এলবাশাবিরীক ক্রিয়ার বৈলক্ষণ্য, মৃত্যু ভষ, 
হতাশ্বাস, মস্তিষ্ক উষ্ণ, বিষাদ জনিত যন্ত্রণা, শ্রবণ শক্তির নিষ্ডে- 
জতা, মুখমণ্ডল নীলবর্ণ, ওষ্ঠ জিহ্বা শুফ ও পাটলপর্ণ, হুম্তপদ 
শ্তল ও কম্পন, মুখমগ্ুলে ঘর্শ, পিপানা, রক্ত বা পিত্ত বমন । 
নাড়ী বিকৃতি আকার সবিরাম বা স্পন্গন বিহীণ । 

কফিয।- দিবসে জব লক্ষণ প্রকাশিত, রান্ত্রে উক্ত লক্ষণ 
সকল বিরাজিত সত্বেও যদ্যপি অনিদ্রা ও অন্তান্ত লক্ষণ সমূহ বৃদ্ধি 
প্রাপ্ত হয । এই খ্ষধ সেবনে বিশেষ স্ুস্থৃত] লাভ না করিলে 
চাষন। প্রক্নোগ কবা উচিত । 


তৃতীয় অবগ্ধার চিকিৎ্ন] | 


ক্যান্থারিষ, কার্বা ভেজ, আর্জেন্টম- একেবারে অটৈতন্ত, 
রক্ত ছেদ, রক্ত বমন, প্রআাব রোধ, উদর স্ফীত, উদ্য়ের মাংস 
পেশী সমূহের টান ধরা ও হম্তপদে লীতল ঘর্থ, নাড়ীর নিয়ম 


১১২ জ্বকবিজ্ঞান | 


বিহীণ) বোঁগী উক্ত লক্ষণের সহিত নিন্ডেজত প্রাপ্ত হইযা 
ক্রমশঃ মৃত্যু আকাবে পবিণত হইবাব উপক্রম হইলে পর পব 
ওধধ ছয় সেবন কষাঁন উ চত। 

মাত্রী- এক ফোটা পরিমাণে ২1৬ ছণ্টাম্তর ওুধধ দেওয়] 
বিধেষ। 

পথ্য_-প্রথমাবস্থায় এবাকুট, সাগু, বালি, দ্বিষ্ঠীয অবস্থা 
দুগ্ধ, মত্ন্য বা মাসের যুষ, ততীয অবস্থা বব, স্্বা। 
সেম্পিন , জলেব সহিত স্মুবা মিশ্রিত কাবয়! দেওষা উচিত । 

সহকারী উপায--পীতজ্বব গ্রশ্থ ব্যক্তিকে অতিশয পরিক্ষার 
্বানে এবং যেখানে বিশুদ্ধ বাঘু গমণা গমন কৰিতে পারে 
সেই স্বানে বাথ। উচিন্ধ এবং বোগীব মলমুত্র ও বমন সত্বর 
স্থানাস্তবিত কব] উচিত, কোষ্টবদ্ধ হইলে গবম জলে সাবান 
গুলিষা “এনিম। মিলির” দ্বাব। পিচকাবী দিবে, গরম জলে 
ভিশিগাব মিশ্রিত করিষা পবিক্ষাব তোষালে ব'গামছ। দ্বাষা 
গাত্র মুছাঈযা দেওযা উচিত । কব কালীন বোগীকে বিবজ্ত 
করিবে ন্‌ গাতে পালা চদব দিয়। আবৃত বাখিক এবং 
স্থিবভাঁবে থাকিতে ললিবে। 


 আরপনকাল শরা 


ব্যাপক অর্দি জ্বর । খাম, 


সঞ্জিজব 'একটী বিশেষ জ্বব বলি গণ্য কবা যায না কারণ 
সকল প্রকাব ভবের সহুত সদ্দিব লক্ষণ দেখিতে পাঁওযা যাষ 
তজ্জন্য সর্দিজ্ববেব প্রতি অনেকেই কম দৃষ্টি বাখিযা খাবেন, কিন্ত 
উক্ত জ্বব যখন প্রবল রূপে ব্যাপকতা! ধাবণ করিষা উঠে এবং 
মছু আকাব হইতে যখন উপসর্গ সহিত বৃদ্ধি প্রাপ্ত হইতে থাকে 
তখন ভাঙ্ছার প্রতিষেকেব নিমিত্ত উদাত হইতে দেখা যাষ, 
কিন্ত অনেক সময়ে রোগী বিশেষ চিকিৎ্স্! বিহনে বা সন্ধে ও 
মন্দ ফলপ্রাণ্ড হুঈয়। খাকে। মর্দি জ্বর সামান্য বলিযা ধারণী 


বাপক সর্দি জব । ১১৬ 


থাকিলেও তাহার প্রতি বিশেষ মনোনিবেশ করিষা তত্বাবধান 
কর! উচিত । 

ইনক্রয়েঞ্জ। নামক জ্বর আমর? চিকিৎসা পুস্থক পাঠে জ্ঞাত 
হইযাছিলাম যে ইনক্রয়েঞ্জা] আমাদের ভারতবর্ষের অন্তর্গত 
দেশ সমূহে উক্ত জর প্রকাশিত না হই! ইয়ুরোপ প্রদেশে 
এই জের প্রখরতা ছিল কিন্তু ভাখতবাসী দিগেব মধো যধ্োে 
দুই এক জনের ইনফ্রু,যেঞা হইত তাহা ইনফ্রুযেঞজা নামে 
পবিচালিত না হইয়। সদ্দিজ্বর বলিযা প্রচলিত ছিল। কিন্তু 
গত ১৮৯০ খষ্টান্বে যখন উক্ত জবেব প্রাছ্র্ভাব হইতে লাগিল 
এবং ভারতবাশীগণেব মধ্যে অধিকাংশই আক্াস্ত হইতে 
লাগিলেন তখন ইহা ইনফ্র,যেঞ্জা নামে পরিণত হইল । 

ইনফ্ুয়ো জব যদিও সামান্য তত্রাপি আক্রান্ত হইবার 
সঙ্গে সঙ্গে যদ্যপি চিকিৎস করা না যাষ বা অগ্রাহ্থা করিয| ইহার 
বিপরীত কার্ধ্য করিতে উদ্যত হওয়া যায় তাহ! হইলে অনেক 
পমযে আরোগ্য হইতে কিছু কষ্ট বোধ হয় এমন কি অনেক সমধে 
জীবন পর্য্যক্ত হাবাহতে হয। ইনক্রযেঞ্জা সামান্য সদ্দি জ্বর 
বপিয় বিখ্যাত কিন্ত ইহাব প্রবল্যকালে অনেক গুলি আন্র- 
সঙক্ষিক উপসর্গ জড়িত হইতে দেখা যায় এ উপসর্গ সমূহই 
উক্ত রোগেব কাল শ্বপ, ইনফ্লুযেঞ্জার সহিত উপদর্গ বোগ 
বেষ্টিত ব্যক্তিকে উপনর্থ আক্রান্ততেই ষদ্যপি বিশেষ চিকিৎস' 
না করা যাষ ভাহ! হঈলে তাহাব পবমারু অল্প দিনের মধো 
শেষ হইয়া খাকে। 

সদ্দি আক্রান্ত বোগেব উপনর্গ যথা-ফুষফুষ প্রদাহ বানু 
নলীভূজ প্রদাহ, ফুষফুষ আববক কিল্লী' প্রদাহ ইত্যাদি । 

কারণ-জলে ব1 বৃ্টিতে ভেজা, আদ্র বন্দ জড়িত হয়! 
পাকা, হিম লাগান, সেতে। গৃহে কাস, শীতল বাবু অনধিক 
পরিমাঁথে লেবন, উষ্ঞ গৃহে বাস কবিষা হঠাৎ স্বান পরিষর্পন 
করা, শীতকালে উপ্যুস্ত বন্্র ব্যবহার ন! করা, দৌর্বল্য, পাক" 
শয় বিশৃঙ্খলতা৷ ইহার পূর্ববব্ত কাবণ। 


১১৪ জববিজ্ঞান | 


লক্ষণ-শীত বোধ, কম্প, শীরঃপীড়া, গল! বেদনখ। অল্গ 
কাশি, ব্ববভঙ্গ, মস্তক ও চক্ষে ভাঁববোধ, চক্ষু লালবর্ণ, নাসিক 
দিয়া সর্দি নির্গত, জ্বব, পিপাপা, ক্ষুধামান্দ ও ছুর্বলতা ইত্যাদি | 

প্রথমতঃ সামান্য শীত শীত বোধ করিষ! জব উৎপন্ন হয় 
পবে গাত্রেব উত্তাপেব সহিত লক্ষণ সমূহ ধীবে ধীরে আসিষা 
উপস্থিত হয় এবং পীভা বৃদ্ধিকালে উগ্র শ্লেক্ষা উদ্গীবণ, কাশি 
ও শ্বরতঙ্গ ইত্যাদির সহিভ আনুসঙ্গিক উপনর্গ আলিয়া ষোগ- 
দন করে। 

লর্দি জব সংক্তীস্ত ব্যক্তিৰ গ্রাত্রেব উত্তাপ তাপমান যন্ত্র ' 
বাবা! পবীক্ষা' কবিষা দেখিলে ১০২ ডিগ্রী হইতে ১০৪ ডিগ্রীর 
মধ্যে হইষা থাকে ও যুবাদের নাড়ীব স্পন্দন প্রতি মিনিটে 
১০০ হুইতে ১১০ বাব পধ্যস্ত হয এবং উপপর্গ জড়িত হইলে 
সমযে সমষে ছুই এক ডিগ্রীব হান ও বৃদ্ধি দেখিতে পাওয়া যায় । 

চিকি,সা- সর্দি সংযুক্ত জব চিকিৎসা অতিসামান্থ পথম 
অবস্থা হইতেই যদি মনোযোগ কবিষা চিকিৎসা কব হঙ 
তাহ] হইলে ছুই একটী। উষপ সেবনেই আবোগ্য হইয়। যা 
কিন্ত চিকিৎসক বা বে|গীব অমনোঁষোগীতা বশতঃ পীড়া 
বৃদ্ধি ও অধিক গুঁষধধেব আবশ্ঠক কবে । 

ক্যাক্ষাব- শৈত্যবস্থায বাঁ শ্ীতবোধ কালে প্রথম হইভেঃ 
যদ্দাপি এক বা ছুই ঘণ্টাস্তব ক্যান্ফাব সেবন কবান হয তাহা 
হইলে বিশেষ উপকাব পাঁওষ1 যায । 

একোনাইট- ঠাণ্ডা লাগিষা সঙ্গি, সামান্য জব ও গাত্র 
বেদনা । 

আসেনিক- নাসিক হইতে অধিক পরিমাণে, উষ্ণ জ্বাল! 
জনক তরল সর্দি নির্গত, দুর্বলতা, মানসিক অবলাদ ও চক্ষু 
হইতে জলপড়া। 

ইউফেসিষা-সর্দি বশতঃ প্রথস হইতেই যদ্যপি চক্ষুদিয়। 
অভিশ্য জল পতিত হষ। 

ত্রাওনিষা- বঙ্ষস্থলে বেদন। শ্বাসনলী প্রদাহের উপক্রম, 


বাঁপক সার্দি অব। ১১৫ 


গুফকাশি, বক্স্থলে শ্রেম্মাজমা, মাথাভার ও মন্ত্রকে বেদনা 
থাকে । 

জেলপসিমিনম_ প্রথম অবস্থায় নাঁসাবন্ধ, হইতে শ্রেক্সা নির্গত 
কাশি, গলক্ষত, ম্ববভক্ষ ও শ্বাসনলী প্রদাহ । 

কেলিবাইক্রম- পুরাতন কাশি ও সর্দি, গলা ভাঙ্গা, গলার 
ভিতব ক্ষত বোঁধ, ছূর্বলত!, পরিপাক যন্ত্রে বিলীব অন্গস্থতা 
বোধ ও ম্ৃতার ন্যায় গাব উঠ! । 

মাকুবিযস-নাপসিকা ক্ষত, বেদনা, নাসিক হইতে ভরল 
শ্নেম্মা নির্গত, অত্যান্ত ঘণ্ উত্তাপ ও কম্পেব পবিবর্তন এবং 
বাজি কালে বোগেব বৃদ্ধি । 

হিপার সালফার - মাকু বিষস প্রযোগ কবিয়া বিশেষ উপ- 
কাব না দর্শিলে ইহা ব্যবহার করা যায়। 

নক্সভয়িকা--সার্দব কারণ নানদিকারুদ্ধ দিবসে অদ্িশষ 
শ্রেম্ম] নিঃসরণ, কপালে চাপ ও ভাব অনুভব, বাত্রে লক্ষণ 
সকলেব উপখম বোঁপ হয । 

পালপাটিল] - মস্তিক ভাববোধ, কর্ণ হইক্কে মাথার ভিতর 
বেদনার চলাচল, শ্বা ও আঘ্্াণ শক্তিব নিন্তেজ, ক্ষুধামাশ্য 
সর্দি, নাসিক! হষ্টতে পীত বা হবিদ্রাবর্ণের ঘণ শ্রেম্মা নিঃসরণ, 
ত্বায্ং কালে বা উষ্ গৃহে বাপ বশতঃং রোগের বৃদ্ধি গাপ্ত 
জ্বীলোক বালক ও বালিক) দিগের পক্ষে উপযোগী । 

সালফাব- পুবাতন দর্দি জনিত অধিক ঘণ ঘণ শ্লেম্সা নিঃ 
সবণ হইয। থাকে । 

ক্যামমিলা--শিও ও বালক দিগেব ঘশ্বরোধ বশত: সর্দি 
জবে দেওয়া যাষ। 

সর্দি সংক্রান্ত জরে উপসর্গ আঙ্গিয়া যোগ দান করিলে 
অগ্রে ভাহাব চিকিৎস' কর! কন্তব্য। 

মাত্রা-এক ফাটা পব্বিমাণে ২৩ ঘণ্টাম্তর দেওয়। যায়। 
পুরাতন অবস্থায় দিবা রাত্রে তিন বাঁর যথেষ্ট । 

সহুকারা উপায় ও পথ্যাপখ্য-অনেক ব্যক্তিকে দেখিতে 


১১৬ জ্বরবিজ্ঞান । 


পাঁওর। য;য় যেযাহাদের সামান্য ঠাণ্ডা! লাঁগিলেই সর্দি আসপিয়! 
উপস্থিত হয কিন্তু জ্বর হয না তাহাদের প্রত্যহই শীতল জলে 
নান করা উচিত, কিন্তু ছুর্ধবল ন্যক্তিদের প্রথমে ঈষৎ উঃ 
জলে দান আরভ্ভ কবিবার পব শীতল জল ব্যবহাব কর! 
কর্তব্য । বাত্রেশযন কবিবাব কালে উঞ্জজলে পদ প্রক্ষালন 
কবা 'অতিশয আবশ্তঠক, ঘশ্ম নিঃসবণ হইবার পূর্ব্বে বা 
পরে শীতল জল পান করা আবশ্তঠক। খতু অন্যামিক পরি- 
চ্ছদের তাবতম্য হওযা উচিত । জ্বব কালীন নাগ এবাকুট 
বার্লি ও ছুদপ্ধ দেওয। যায । 





তেঙ্গুত্বর | ও দাই, 


আমাদের দেশে ডেঙ্গুজব হয নখ তবে কদাচিৎ হঠাৎ কোথা 
হুইতে এক একবার আিযা উপস্থিত হয এবং ভখন প্রায 
অধিকাংশ বোগীকে আক্রমণ কবে। ডেঙ্গুজব আমা 
দেশে ১৮২৪।২৫ থৃষ্টাঝে একবাৰ ও ১৮৭২ খৃষ্টাব্দে একবাব 
দেখ! দিয়াছিল । ১৮২৪।২৫ খৃষ্টান্বে ডেঙ্গুঙ্ঘব সকলে বিশেষ- 
রূপ অন্গভবৰ করিতে পাবে নাই কিন্তু ১৮৭২ খৃ্ান্ষে যখন 
ডেঙ্গজ্র হয তখন শকলেই উহাকে চেঙ্ছু বলিযা জানিতে 
পারিবাছিল। 

ডেঙ্গুজ্ঞব স্পর্শ সংক্রামক ও উদ্ডেদ সংক্রান্ত জ্বর, জেঙ্গুঙ্র 
হইলেই গাত্রে এক গ্রকাব লালবর্ণেব উদ্ভেদ বহির্গত হয, 
ডেস্গুজ্বব বিষ মনুষ্য দেহে প্রবিষ্ট হইযাই জর উৎপাদন কবে 
এবং জ্বব দুই তিন দিন ভোগ কবিলে পব বোগী কিছু আরোগ্য 
লাভ কবে ও উতদ্তেৰ সমূহ মিলাইয়া যাষ এইরুপ অবস্থা! ছুই 
তিন দিন থাকলেই পুনঃংবাঁষ আব আমিযা আক্রমণ কবে 
এই প্রকাঁব নিয়মে জ্ব ছুই তিন বাপ আক্রমণ করে, কিন্তু 
ইহ? দাংঘাতক বা মাবস্ক জর নহে। ইহাব ভোগ ক'ল 
৮১০ দ্বিন কখন কখন কম ও বেশী হইয' থাকে । 


তেঙ্কজ্ঘব 1 ১১৭ 


ডেস্গৃঞজর গ্রস্থ ঘ্যক্তিছেব জ্বর ফালীন ভাপমান যন্ত্র ধারা 
পরীক্ষা করিলে জান। যাষ বে উহার গান্রেব উত্তাপ ১০৩ বা 
১০৪ ডিগ্রী হইযাছে ও নাড়ীব গতি প্রতি মিনিটে ১২৩1১৩ 
বাব স্পনিত হইতেছে! 

ডেঙ্কঙ্ঘরেব আব একটী বিশেষ ক্ষমতা দেখা গিযাছে যে উচ্চ 
নীচ ভ্্রীও পুরুষ এবং বয়স সব্থক্কে বিভিন্ন করিধা জাপ্রিমশ 
করে না। স।মান্ত কুটাব বাসী নীচ বংশ সম্ভত বাক্তি হইন্তে 
সৌভাগা পানী উচ্চ বশাব শ, বাজ গুসাদ বাশী বাজ), স্তী 
পুরুষ ও শিশু হুঈতে পূর্ণ বষক্ক বাক্তি পধ্যস্ত আক্রমাদের তার- 
তম্য না বাখিরা সবলে আক্রমণ কবিয়! থাকে এবং অবস্থা 
বিশেষে শ্োগ কালের তাবতম্য ঘটি! থাকে । 

ডেক্ষুজব বিষ উত্পন্লের আদি কাবণ লুক্কাত থাক? প্রযুক্ত 
বিশেষরূপ বর্ণনা কব! হইল না কিন্তু ডেঙ্গুজ্জৰ মনুষ্য দেহে 
হঠাৎ প্রবিষ্ট হইয! সঙ্গে সঙ্গে আপন কার্যে র পরিচয় দিষ। 
থাকে । 

লক্ষণ__মাথাধরা, শ্রীপ*পীডা, পৃউদেশ, অঙ্গ প্রত্যঙ্জ বিশে 
যতঃ, সদ্দিন্থলে অত"ব বেদনা, শীত ও কম্পের লহ্তি জ্বর ও 
উদ্ভেদ নির্গত হয । ূ 

প্রথমতঃ শীত ও অভাস্ত কম্পেব সহিত উপরিউক্ত লক্ষণ 
সমূহ বিবাজিত থা কয়! জ্বব হব। জ্বর কিছুক্ষণ ভোগ করিলে 
পর ব1 ৮১০ ঘট ভোগ কবিলে পব হ্ভামেব ডদ্কেদের ন্যায় 
গানে ঞক প্রকাব লোহিত বর্ণেৰ উদ্ভেদ নির্গত হয় এবং 
তৎকালে গাত্রেব উত্তাপের সহিত জ্বর বৃদ্ধি হইতে থাকে, 
তখন গাত্রের উত্তাপে ১*৩এবা ১০৪ ডিগ্রী পর্যন্ত উত্থিত ও 
নাড়ী প্রতি মিনিটে ১১।১২* বার পর্য্যস্ত স্পন্দিত হয়। 
উদ্চেদ সমূহ বহির্গভ হইয1 গ্রাব ছুই দিন কাল অবস্থিত করে 
পরে উহ্না ক্রমান্বয়ে বিলীন হইতে থাকে এবং উত্ধেদ বিলী- 
নের সহিত ছ্গবেরও তীব্র তেজ নষ্ট হইয়া বিরাম আবস্থা প্রাপ্ত 
হয এই বিরাম অবস্থ। ছুই তিল দিন ভোগ করে। 


১১৮ জ্ববিজ্ঞান। 


জ্বর ছুই তিন কিন বিরাম অবস্থা প্রান্ত হইলে পর পুনরায় 
স্বর আসিয়া আক্রমণ করে ও উদ্ভেদ নির্শভ হইতে থাকে । 
এই প্রকার ছুই তিনধাঁর আক্রমণ করে, দ্বিতীয় বারের আক্র 
মণে উদ্কেদ সকল ছোট ছোট ব্রণের মত দেখায় এবং আঅতি- 
শয় ছুর্বলিতা, মানসিক চিন্তা, বিকাব, অপ্রচ্ুলত| ও সদ্ধি বা 
আক্ছি সংযোগ স্বাঁনে বাতের বেদনার ন্যায় বেদনা হয । বেদ- 
নার আধিক্য বশতঃ শিশু লম্কানেরা থাকিয়া থাকিয়া চম- 
কাইয়া উঠে; উদ্ভ লময় ভাহাদিগকে দেখিলে আক্ষেপ রোগ 
গ্রস্থ বলিয়া! বোধ হয় কিন্তু বান্তবিক তাহা নহে; বালক- 
দিগেব অপেক্ষা যুব! ও পূর্ণ বরফ ব্যক্তি দিগকে জব আরো- 
গ্যের পরেও অধিক দিন বেদন! ভোগ কবিতে হয় । 


চিকিৎসা _জেঙ্গঙ্ঘর চিকিৎসা সামানা অনেক স্থলে ডেঙ্ছু- 
জ্বরের টিকিৎমা কবিতে হয় না সামান্য হোমিওপ্যাথিক 
*একোনাইট' সেবনে আরোগ্য লাভ কবিষা' খাকে। 

এফোনাইট-_-জ্ববের প্রথম অবস্থায় শীবঃপাড়া, মাঁথাধরণ, 
অঙ্গ প্রত্য্গ পৃষ্ঠ ও সদ্দিস্থলে বেদনা ইত্যাদি লক্ষণে ব্যবহার 
করা যায়। 

ব্রাওনিষা-একোনাইটে বিশেষ উপকার ন1। পাইলে 
ইউপেটেবিয়ম পার সন্ধিস্থলে ও অস্থিমধ্যে হ্থৃতীব্র বেদনা ও 
অন্তান্ত লক্ষণ বিরাজিত থাকিলে । 

জেলফিগিনম_-দ্বিতীযবার জ্বর আক্রমণ, দৌর্কল্য ও 
গাঞ্ যেদন! ও জ্বর কালীন অন্যান্য লক্ষণ সমৃত প্রকাশ 
হইলে। 

রসটক্স-_ অধিক উত্তেগগ নির্গত, গাত্রে বাতের ন্যায় বেদনা 
ধাকিলে। 

ভিরেটাম এলবা-শরাবের স্থানে হ্থানে খাল ধরিঙ্রে। 

কেমেইটিষ- সন্ধি স্থলে বেদনা ও শ্কীতি বিশেষতঃ প্রীবা, 
ক চকি, কক্ষ, অণ্ডকোষ স্ফীত ও প্রদাহিত হইলে। 


হামজর । ১১৯ 


মাকুরিয়স সল-_ক্রেমেইটিয প্রয়োগে বিশেষ ফল না 
পাইলে। 

ফাইটোলেকা, আদেনিক ও সালক্কার ডেক্ষুজরের গ্রত়ি- 
যেধক ওঁধধ । 

মাত্রা সামান্য জ্বরের ন্যাষ। 

সহকারী উপায় ও পথ্যাপথ্য সামান্ত জরের স্তায়। 
লিমনেড ও সববৎ পান করিতে দেওযা উচিত এবং পুরাতন 
তেঁতুলের সহিত কীজি একত্র করিয়া কপোল প্রদেশে প্রলেপ 
দিলে শীবঃপীড়া শী ছুবীভূত হয় । 





হা জ্বর | 155955. 


হাম জ্বর আমাদের দেশ একটী সংক্রামক পীড়া বলিষা গণ্য 
কিন্তু আমাদের দেশীয় হিন্দু রমণীগণ ইহাকে পামান্ত জ্ঞান 
করিষা হাম জর হইলেই শোঘাড়ের ভাল বুলাইয়া! রোগীকে 
আবোগ্য করান কিস্ত অনেক স্থলে এইরূপ দেখা গিয়াছে যে 
হাম লাট খাইয়া রোগী মৃতু মুখে পতিভ হইয়াছে। খআমাদের 
গেশে হিন্দু পুরুষ ও ভ্রীলোকগণ হাম কিবা বস হইলেই “'মা 
শীতলার” নামে উত্সগ করিয়া রোগীকে ফেলিয়া রাখেন ও 
নোরাড়ের ভাল ইত্যাদি ব্যবস্থা করেন । 

আমরা অনেক স্থলে দেখিষাছি যে হাম জরে প্রথম হইতে 
চিকিৎসা না করাইয। প্রবল অবস্থা এবং হাম লাট খাইয়া ও 
ছুরস্ত উপসর্গের সহিত আক্রাস্ত হইলে তখন নোয়াড়ের ভাল 
ত্যাগ করিয়। চিকিৎসকের হস্তে নিক্ষেপ করা হইল তাহাতে 
রোগী জারোগ্য লাভ করিল; কিন্তু অনেক স্থলে রোগীকে 
কেবল মাত্র শীতল! দেবীর উপর নির্ভর করাতে রোগীকে 
জীবন লীলা সম্বরণ করিতে দেখা! গিয়াছে । 

আমাদের দেশীয় হিন্দু রমণী বা পুরুধ গণের এক প্রকার 


১২০ জ্বরবিজ্ঞান। 


ধারণ! আছে যে হাঁম। বসন্ত, পানিবসস্ত হইলে হাকিম বদ্দি 
ডাক্তাব ইত্যাদি গণের দ্বারা চিকিৎসা! ন! কবাইয] দেব দেবীর 
উপর নির্ভর করিরা থাকেন কিন্তু সেই কাবণ বশতঃ অনেক 
সময়ে স্ুফল প্রাপ্ত না হইয়া কুফল প্রাপ্ত হন এবং অনেকে 
রোগের আতিশধ্যাবস্থায ডাক্তাব ববিরাজ হাকিম গরভৃতিব 
আশ্রন্ন গ্রহণ করেন কিন্ত তাহার] যদ্যপি বোগের প্রথম অবস্থায 
ব! রোগের প্রথম প্রথরত। প্রাঞ্চ হইতে স্ুব্রপাতাবস্থায চিকিৎ- 
সক গণের সাহাষ্য গ্রহণ কবেন তাহ! হইলে অনেক রোগা 
কালেব করাল হইতে বক্ষ কবিতে পারেন; কিন্তু উক্ত রোগ- 
গ্রন্থ ব্যক্তি অনেক সময বিনা চিকিৎসাঁতে জীঘন সত্বেও জীবন 
হাবাইয1] ফেলে, তাহাঁব কারণ হিন্দু পুরুষ ও বমণীদেব দেশীয্‌ 
সংস্কার বদ্ধ'থাকাঁ প্রযুক্ত । যাহা হউক দেব দেবীর সহিত 
চিকিৎসকেব লাহাষা গ্রহণ কব। তীব আবশ্তক। 

হামছ্ছর সংক্রামক পীড়া, হাম গরথমে সামান্ত আকাবে উপ- 
স্থিত হয় ও অল্পতেই আবোগ্য লাভ কবিযা থাকে কিন্তু হামেব 
সহিত উপপগগ আদিম! যোগদান কবিলে সংঘাতিক হুহুয। 
ধাড়ায়। হামছর শিশুদেবই অধিক হইতে দেখা হাষ বয়স 
ও বুদ্ধদেব হাম প্রায়ই দেখা যাষ নখ। 

হাম জ্বর প্রায়ই সকল ধতুতেই হইতে দেখা যায বিশেষতঃ 
শীত ও বসভ্ত খতুতেই ইহার অধিক প্রাদুর্ভাব দেখিতে পাওযা 
মায়। ক্রোড়স্থ শিশু হইতে পঞ্মবাষঞ্ বর্ষ বয়স্ক বালকদের 
হাম জ্রর হইলে ভয়েব কাবণ হয়। অনেক স্থানে ১৪।১৫ 
বৎসরের বালক. ও বালিকাঁদের হইতে দেখ! গিয়াছে কিন্ত 
তাহাতে কোন ভযেব কাবণ দ্রেখা যায় নাই কিন্তু গর্ভবতী ও 
লদ্যপ্রন্দুতা রযণীদের হাম জব হইলে অত্ভীব ভয়েব কাবণ হইয়া 
উঠে এবং বিন! চিকিৎসায় তাহার মৃত্যু মুখে পতিত হয়; ইচ্ছা 
দেখিয়াও "আমাদের দেশীয় হিন্দু নবনারীর দৃঢ় সংস্থার 
ঘুচিল না। 

হাম হরে এক প্রকার বীজ দৃ্ হওয়া যায ও উক্ত বীছগ রক্ত 


ছাম জব। ১২১ 


মধ্যে প্রবি হইলে হামজ্বর উৎপন্ন হষ কিন্তু কিকিকাষণ 
হইতে হাম জ্বরেব বীজ উৎপন্ন হয তাহা এ পথ্যস্ত শ্রক্কায়িত। 
হাম জ্বব যা্াদেব একবাব ত্য ভাহাদিগকে আব দ্বিতীষ বার 
ভোগ করিতে হয না। হাম জ্ববেব ভোগকাল ৫।৭ দিন মান 
কিন্ত উপসর্গের মহিত আক্রান্ত কইলে ছুই সপ্তাহ কালও ভোগ 
করিরা থাকে । হাম জী ও পুরুষ উভয় জাতিকে আক্রমণ 
বব খংকে 

হামজ্বব বিষ মন্তুষ্য দেহে গ্রবিই হইষ1৮।১০ দিন গুপ্ত 
ভাবে থাকিযা দেহেব আভ্যন্তবিক ক্রিষা সমূহেব বৈলক্ষণ্য 
জন্মাঘ ও তাহাব পর ক্রমান্ধধে জ্বর ও উদ্ধে বহিগভি হইছে 
থাকে । হাম জ্বরেব প্রথম অবস্থা হইতে আবনড করিষা ত্বক 
স্খলন অবস্থা পর্য্যস্ত গণনা করিলে তিনটা পৃথক পৃথক্‌ অবস্থা 
দেখিতে পাওয়। যাঁধ যথা_১। জ্বাবস্থা, ২। উদ্ভেদ অবস্থ] | 
৩। তক স্থলন অবন্থ। 

১। হামজবেব গুপ্তাবস্থা গত হুইলে পদ্দি আনলিয়! উপস্থিত 
হয। হামজ্ববেব প্রধান লক্ষণ সর্দি। সপ্দির সহিত শীত শীত 
বোধ, মাথাধবা, মাথাবেদনা, গা হাত কামড়ানি, পৃষ্ঠ দেশে 
বেদনা, নাসিক! দিষা জলবৎ সর্দি নির্গত ও পুনঃ পুনঃ হাচি 
হইতে থাকে ইত্যাদি লক্ষণ সমূহ প্রকাশ হইলে শীত করিয়! 
কম্প দিয় জর আনিযা আক্রগণ কবে। জ্বর কালীন বমন বা 
বমনেচ্ছা, ক্ষুধাবহিত, ক্ষুধামার্শা, উদবামষ বা কোষ্টবন্ধ, চক্ষুতবয় 
লালবর্ণ ও জলপূর্ণ, কণ্ঠ প্রদেশে বেদনা, শুষ্ক কাশি, শ্বরভঙ্গ, 
শ্বাস প্রশ্বানে অল্প কণ্টানুভব ও বাত্রকালে নিদ্রার সহিত চিৎ- 
কার করিতে থাকে । গাজর উত্তাপ ১০২ হইতে ১০৪ ডিএ 
পর্য্যস্ত দেখিতে পাঁওযা যায়, ৪।৫ দিন এইরূপ অবস্থা বা কখন 
কখন জ্বরের ত্রাস বৃদ্ধি অবন্থ! প্রাপ্ত হইনে পর উদ্দে্দ বহির্গীত 
হইতে থাকে ও অন্দেক সময্বে ৩৪ দিনেব মধ্যেই উত্তেদ 
বহির্গত হয । 

২। মপক দংশনেব ন্যায় রক্তিমাবর্ণেব উদ্ভেদ সমুহ প্রথমে 

১১ 


১২২ জ্রবিজ্জান। 


কপাঁলে ও বগে বহির্গত হয় এবং হুন্াধিক ২৪ ঘণ্টার মধ্ো 
গ্রীবা হন্তপদ ও অন্তান্ত স্থানে অল্প অল্প বহির্দত হয় এবং পরে 
ৰহু সংখ্যক একত্র হইযা জড়িত হইয়া থাকে উদ্ডেদ বহ্িগণত 
হইবাব কালে ও উদ্ডেদ বহিগত হইলে চর্ম অত্যন্ত উত্তপ্ত 
হইযা উঠে, সর্বাজ ফুলিষা উঠে ও চুলকানি অ সিষ1! যোগ দান 
করে। এই অবস্থায সর্দি ও জ্বব বদ্ধিত হয? ম্বরভঙ্গ, কাশি 
জিহ্বা পুরু ক্রেদ জড়িত, অক্ষিদ্ধষ লালবর্ণ, প্রদদাহিত, গলাষ 
বেদনা, আলজিহ্বা, ফেরিংঝ্স ও কোমল প্যালেটে লালবর্ণ দৃ্ 
হয, গ্রেবিসকোপ বা বক্ষ যন্ত্রধাবা বক্ষস্থল পরীক্ষা! করিলে জানা 
যায যে বক্ষ মধ্যে ঘড় ঘড় শব্দ অন্ুতব হইতেছে উক্ত সময়ে 
তাঁপমান যন্ত্র প্রয়োগ কবিলে গাত্রেব উত্তাপ অবস্থা! ভেঙ্গে ১০২ 
হইতে ১০৫ ডিগ্রী পর্ধ্যস্ত হয়, নাড়ীর গতি প্রতি মিনিটে ১০:। 
১৪৭ অবস্থাতভেদে ১৬০ বার পর্য্যস্ত স্পন্দিত হব। এই অবস্থা 
২৩ দিন ভোগ কবিলে উদ্ছেদ মিলি! যাইবার উপক্রম হহন্ত 
থাকে, প্রথমে মুখমগ্ুলেব পবে ক্রমান্বযে হস্তপদ ইত্যাদি অঙ্গ 
প্রত্যঙ্গের মিলাইয়া] যায়। 

৩। উদ্তেদ সমূহ বহিগর্ভ হইয1 ছুই দিবস কাল ভোগ 
কবিলে এবং জ্বব সমভাব অবশ্থিতি কবিলে পব উভষেই হ্রাস 
পাইতে থাকে, হাম প্রথমে নিগ ত কালে যেস্থানে প্রথম দেখা 
দিয়া সর্বঙ্গে বিস্তাবিত হইযাছিল, অন্তহ্থিভ কালে উক্ত অবস্থা 
প্রাপ্ত হয়। উতদ্ভেদ সমূহ হইছে উদ্ভেদ পবিমাণ ত্বক. উঠি 
যাইতে থাকে, গাত্রেব ছাল উঠিবাব সহিত গাত্রেব উত্তাপ ও 
নাড়ীর গতি হাম হইতে থাকে এই অবস্থা ৪।৫ দিন খাঁকিলেই 
বোগী সম্পূর্ণ আরোগ্য লাভ কবে । 

প্রধম হইতেই যদ্যপি হাম জর মু আঁকার ধারণ করিষ! 
শিশু দেহে প্রবেশ করিয! বিশেষ হস্ত্রণা দাষক ও বৃদ্ধি প্রাপ্ত না 
হয় তাহ! হইলে ত্বরাষ হাম জব হইতে মুক্তি লাভ করিতে পারা 
যাক নচেৎ সামান্ত তারতম্যে উপসর্গ আসিষ। যোগ দান কবে। 
হাম জ্ববেব প্রাবল্য সময়ে এই কষ়েটী উপলগ” আসিয়া যোগ 
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দান করিয়া থাকে যথা ফুবফুষ প্রদাহ, কর্ণে পুজ উৎপত্তি, 
অক্ষিবিল্লী প্রদ।হ, সর্দি, লেবিঞাইটিষ, ক্যাপিলারি ব্রংকাইটিষ | 
এই কয়েকটা উপসর্গেৰ মধ্যে ফুষদ্কৃষ প্রদাহ ক্যাপিলারি ব্রংকাই- 
টিষ প্রায় সর্বদাই দেখিতে পাওষ। যায় । 

ক্যাপিলারি ব্রংকাইটিষ হাম জ্রবেব একটী প্রধান উপসগ” 
ইহার সহিত অিশয শ্বাস কষ্ট, মুখমগুল বক্ত পূর্ণভাব ও তুর্ববলতা 
লাসিয়া যোগ দান কবে, ভিন বৎসবেব নিক্স বযঙ্গ শিশুদিগের 
হাম জবে ক্যাপিলাবি ব্রংকাইটিসেব সহিত উক্ত কয়েটী অনস্থ] 
প্রাপ্ত হইলে ভযেব কারণ হইযা থাকে । 

ফুষফুষ প্রদাহ হাম জবাক্রীস্ত বোগীকে বিশেষ মনোযোগীতাঁব 
নিত সাবধানে না! রাখা, হিম লাগান, জলে ভিজা ইত্যাদি 
অনিষম বশতঃ উক্ত উপসর্দ আসিযা! যোগ দান করে কিন্ত 
শিশুদেব পক্ষে ইহাও অত্যন্ত ভীতিজনক। 

চিকিৎসা হাম জ্বব চিকিৎসা কালীন অত্যন্ত সাবধানেৰ 
নহিত মনোযোগ পূর্বক চিকিৎসা করা কর্তব্য । অপবি জ্ঞাত ও 
সামান্য হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসকের দ্বারা চিকিৎসা করান 
উচিত নহে, কারণ তাহার! সকল সময়ে সকল লক্ষণ বা জবস্থা 
বুঝিয়া উঠিতে সক্ষম হন না, লেই কাবণ যীহাবা হোমিওপ্যাথিক 
চিকিৎসা শান্তর অধ্যায়ণে বিশেষ পারদর্শিতা লাভ করিয়াছেন 
তাহাদের দ্বাবা চিকিৎস। করান কর্থব্য কেন না একেত আমা 
দেব দেশীয় হিন্দু মহিলাগণেব ধাবণা যে হাম ও বসন্ত হইলেই 
দেবদেবীর উপব নির্ভব কর' কিন্ত যখন ঘরওয়া ব1 দেবদেকী 
দ্বারা রোগী সামলাইতে ন! পাবেন তখন অনিচ্ছা সপ্থে ডাক্তার 
ডাকিয়া থ'কেন এ হেন অবস্থা ষদ্যপি ভাক্তারগণ শুফল 
প্রাপ্ত না হন তাহ! হইলে ভাঙ্কার' মনে মনে ভাবেন যে ষদ্যপি 
আমরা কাযমনচিত্তে দেবদেবীব উপর নির্ভর করিতাম তাহ! 
হইলে রোগী নিশ্চঘই আরোগ্য লাভ করিত, আমরা মনে দ্বিধ) 
করিয়াছিলাম বলিয়৷ বোগী মৃত্যু মুখে পতিত হুইল ডাক্তারের! 
এসব রোগের কি কবিবে? সেই কারণ বলিতেছি ডাক্তারগণ 
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মনোযোগ পূর্বক যেন এই সকল দুর্দ।স্ত রোগ চিকিৎসা 
করেন। 

এক্ষোনাইট_প্রথয জ্বর অবস্থায, ছটফট কবা, ঘুমাইতে 
ঘুমাইতে চমকাইয) উঠা, বমন, উদরানয়, শুড় শুড় কবিদ্ধ) কাশি, 
কম্পন ও বক্ষে বেদনা থাকে । 

বেলেডোনা--র্ধদাই অস্থব, নিদ্রা যাইতে ইচ্ছ! কিন্ত 
সরল নিদ্রা না হইয়1 নিদ্র/কালীন চমক খাওয়া! ও ছটফট 
কর', মুখমণ্ডল স্কীত, চক্ষু লোহিতবর্ণ, মাথাধবা, হাচী, 
গালদেশে ৰেদন, ত্ববভঙ্ষ ও শুষ্ক কাশি হয়। 

কার্ব তেজ-অক্ষিদ্ধযেব উপব হইতে সমস্ত কপাল লইয়া 
মাথাধবা, অভিশয় ব্মন, স্বরভঙ্গ ও কাশিতে মস্তিষ্কে যন্ত্রণা 
হয়। 

ড্নিব1--হাম হইলে থাকিযাঁ থাকিয়ী এক একবাঁব ঘং ঘ* 
করিযা কাশি, কাশিতে উপক্রম হইলে বক্ষে হাতের জোর 
দিষা কাশি, কখী কহিতে গেলে শ্বান প্রগাসে কষ্ট হয। 

ইউক্ষে পযা শীবোবেদন।, মাথাণবা চক্ষু জালা, নাপিকা 
ও চচ্ষু দিষা জলপড়া, শুড শুড কবিয়া কাশি, আহাব ও জল- 
পান কবিলে উপসম ও আলোক অসহা বোধ হয় । 

ইপিক্যাক--শিশুদিগেব হাম বহির্গত হইতে বিলম্ব, সর্দি, 
নাসিকা চাঁপিব! ধবা ম্তাষ বন্ধ, শুড় শুড় কবি! কেবল কাশ, 
বমন করিতে ইচ্ছ1, বমন, গলাব ভিতব শ্রেশ্সা ঘড় ঘড় কবা, 
আমাশযিক গোলযোগ, পাকস্থলিতে চাঁপবোধ বেদনা, ভোজন 
বা পান কবিবামাত্র বমনের সহিত লমন্ত দ্রব্য উদগাব কবা। 

ল্াকাসিস- হাম ধীবে ধীবে নির্ধত হওয়া] বা পীড়া ধঞ্ধিত- 
বস্থাষ বিকৃতি বর্ণেব হাম দৃষ্টি, অতিশষ সর্দি, নাসিকা ও চক্ষু 
দিয়া জলপড়াঁ, চৌক গিলিতে কর্ণে বেদনা অনুভব, রাত্ি- 
কালে ঘুমাইলে শুড় শুড় কবিযা অত্যন্ত কাশি, দত্তে ক্লেদ, 
জিহ্বা! সাজ বাহির করিতে পাবে না। 

নক্সভমিকা দিবাকালে নিদ্রাভাব, আহার করিলে আলস্য 
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বোধ, মাঁথাধরা, কাশিবার কালে মন্তিষে অভিশব যক্তরণা, গ্রাতে 
বা আহাব কবিয়। উঠিলে হুশচি ও সর্দি, খক. থক. ফরিল্না 
কাশা ও অতিশয় দুর্বলতা থাকে । 

এন্টিমটা্ট__আমাশষিক লক্ষণ, কাশি, জ্জন, ইচি, সর্দি, 
বুকের ভিতর শ্লেক্া ঘড় ঘড় করা, শীতবোধ, আম্রাণ বা ভক্ষণে 
হ্বাদ বুঝিতে পাবে ন! | এই ওধধ শিশুদের পক্ষে উপযোগী । 

৪ মোনিয)-_ প্রবল জব, অস্থিবতা, ছটফট কবা, হাম 
বাহিব হইতে বিলম্ব, ভয় পাওয়|, শষ হইতে উ্টিন্না পলাইক্ে 
ইচছ1, কেবল গলা গুকাইযা যাওয়া, অতিশয পিপাসা, হল 
পদাদির কম্পন ও অনিচ্ছ? সত্ধে সঞ্চালন । 

পালসাটিল - হাম নিযমান্্যাষিক বহিগ্গত, কানে কম 
শোনা, মাথাধরা, মাঁথা বেদনা, মুখমণ্ডল ফুলিবা উঠ, পৃষ্ঠ 
ও কটিদেশে বেদন, শুফ কাশি, গ্শৈথ্মিক উদবাময, প্রেক্া 
ধিক; ও অভ্যত্ত অস্থিরতা শ্বাঘংকালে কাশিব উত্তেজনা, 
গলব ভিতব ঘড় ঘড় কবা ও নাসিক দিয় সবুজ বা হরিক্্রা 
বর্ণ শ্রেম্ম নিগণ্ত হইলে । 

হিপাব লালফাব-_কাশি শ্ববনঙ্গ, গাত্রে বাতাস লাগিলে 
কাশির বৃদ্ধি, কাশিতে কে যন্ত্রণা, চক্ষু কর কর করা. নাপি- 
কাব উপব বেদন!, কর্ণে বেদনা ও পুঁজ পড়ে। 

কুপ্রম এসিটিকম-_মুখমওল বিবর্ণ, ওষ্ঠ ঈষৎ নীলবর্ণ, হঠাৎ 
হাম বসিষ। যাওয়া, অন্থিবভা, শ্বাসকষ্ট, বমনেচ্ছ! বা বমন, 
শীতল জল পানে বমন থামিয! যায়| 

ব্রাওনিয়া__ হাম বঙলিযা যাওয়া, জব, অতান্ত শুষ কষ্টকর 
কাশি, শ্বাস প্রশ্থাসে ক, ফুবফুষ প্রদেশে বেদনা চিড়িক 
মাবিতেছে বোধ, সমন্ত অঙ্কে সাভিশষ বেদন1! ও অলাড়ত! 
বোধ, অভিখয ুর্বালতাঁ, উঠির। বলিতে বিবমিষ!, অজ্ঞান 
ভাব, ল্যাবিংক্স মধ্যে কর্কশ ও শুফভা বোধ ও কোষ্ট বন্ধ 
থাকে । 

এমোনিযাকার্বা- হাম বদিযা যাওষ' বশ"? শ্বীসক&, নিজ্ঞা- 
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কালীন চমকাইফা উঠা,নামিক1 দিষা সর্দি নিগতি, নাঁকবদ্ব হওষা, 
গতীব বাত্রে কাশি বৃদ্ধি প্রাপ্ত, কাশিতে গলায বেদন! বোঁধ 
অভিশষ দুর্বলতা, শিশুদেব পক্ষে বিশেষ ফলগ্রদ । 

এপিন _ অস্ত্র সমূহে সর্দি, চক্ষুদ্বয় স্ফীত, চণ্্ম শ্বীত, লীলবর্ণ 
উদ্ভে?, গুণ গধ কবিয1 আস্তে আস্তে বকা, দাতিশয় ছূর্বলভাথাকে। 

সালফার--গলাধ:করণে কষ্ট ও বেদনা, কর্ণে পৃজোৎ- 
গত্তি, শ্রবণ শক্তি হাস, নাদিকা মধ্যে জাল ও চুলকানি, 
বক্ষে আলপিনবিদ্ধবৎ বেদনা, শ্বাযংকালে শষন কবিলে কাশি 
বৃদ্ধি, পূর্বে কাশি ব| উদবাময থাকলে । 

জেলমি'মনম- মন্তিকফ যন্ত্রণ' হাম বদিষা যাও উদ্বোন 
সমূহ বক্ত শৃণ্য বৌধ, মেরুদণ্ডে শীতবোধ, জব কালীন নিজ্্রা- 
লুতা, গলদেশে বেদনা, শ্্েক্স। সঞ্চযযুক্ত কঠিন ক্কব কাশি, 
ঢোঁক গিলিতে যাঁইলে কর্ণেব ভিতব পধ্যস্ত টানিতেছে এই- 
বপ বেদনা, হখচি, শাক সড মড কব, নাক দিষ| জল পড়া, 
নাসিকাব ভিতব জ্বাল।, চক্ষে বেদন।, সামান্ত প্রলাপ ও অক্ষ 
প্রত্যক্গে আক্ষেপ থাকিলে । 

মাকুবিষনস মল - অত্যান্ত হাঁচি, হাচিবাব ও কাশিবার সময 
দক্ষিণ বক্ষে ম্ুচবিদ্ধবৎ বেদনা, হাঁচিলে সাসিকা দিয1 সর্চদ 
নি” ত হয, নাপিকা জালা কবা, জক্ষি প্রদাহ, চক্ষু দিযা জল 
পড়া, আলঙজিহবা প্রদাহ ও ক্ষত বোধ, উদ্বামষ, মলে বর্তেব 
গামান্ত দাগ ও আমযুক্ত পিচ্ছিল মল বা কোষ্টবদ্ধ হইলে 
ব্যবহাব হয । 

কালিবাইক্রম-শীবোবেদনা1, মাসিক! ক্ষত তাহাঁৰ উপব 
নাসিক দিষী অনববত সর্দি নিগত, ও্রাধ এক চক্মেব উপব 
কপালে বেদনা, চোক উঠা বোধ, আলোক প্মলহ্া, চক্ষু দ্রিষা জল 
পড়] ও জালা করা, বাম কর্ণে অত্যন্ত বেদনা! বোধ হইতেছে 
যেন কেহ শল। ফুটাইতেছে গ্রীবা ও মন্তিকে বেদনা, গ্রস্থি সমুহের 
ক্ট।তি, ত্মবভক্ষ ঘড় ঘড় কবিধ! কাশিতে কাশিতে আঠাবৎ শ্লেম্মা 
উদ্গীবণ ও পুবাতন কাশি থাকিলে বাবহার্য্য। 


হম জব। ১২৭ 


রসটা --অভিশয অস্থিবতা, বিছ্বানাষ ছটফট করিতে থাকে, 
এক পার্খে শ্থিব হইয়া] খাকিতে চাষ না, চক্ষু প্রদেশে অতিশয় 
বেদন' কই্কর অধিক হাচি, হাাচিলে বা! সন্ত নামিকা দিয়া 
সর্দি নিগত হইলে জাল! কবে, শ্বাননলী হইতে কাশি উৎ- 
পন্ন, গুড শুড কবিষ! কাশি, ও বিকাব লক্ষণ উপক্রম । 

আসেনিক- মুখমণ্ডল বক্তশৃণ্য বিবর্ণ, চক্ষু জ্বালা ও প্রবল 
জঙ্গ নিগত, কেবল পুনঃ পুন: হ'ণচি, নাসিকা দিয়া তরল 
শ্বরেম্মা নিগত, নাসিকা মধ্যে ক্ষত, কাশি, কাশিতে কটিদেশ 
হইতে উরু পধ্যস্ বেদনা অন্থভব, কাশিব সহিত শ্্সরেক্ষ! 
উদ্গীবণ্‌, শ্বাসকষ্ট, মানসিক উদ্দেগ, ছুর্বলত।, অস্থিবত', প্রবল 
পিপাস!, জল্‌ পান কবিলে শীতবোধ, উদ্বাময, মলদ্বাবে ক্ষত, 
শযন কবিলে শ্বাস থাকে । 

এট্টিমক্রড -পাকাশযিক গোলষোগ গুলাপ, জিহ্বা 
শ্বেতবর্ণ ক্লে জড়িহ, অক্ষি প্রদাহ, চক্ষু লালবর্ণ, কর্ণ মধ্য 
বেদন।, মুখমণ্ডল লোহিভবর্ণ ও উঃ, তন্দ্রা, ঘুমাইতে ঘুমাইতে 
বক্ষা, ক্ষুধা বহিত ও বমন হয । 

ফসফবস --অভ্ঞানতা, বিকার গ্রস্থ, তন্দ্র,। মোহ, জলবৎ 
উদবাময, আবণ শর্তিব হাস, গল!বদ্ধ, বিকৃতি স্বর, বক্ষে টান 
বোধ, অত্যন্ত কই্টকব কাশি, বাতে কাশির বৃদ্ধি, কাশিবাব 
কালীন বক্ষে হান দিমা চাপিষ! ধব", ফুষকুম দ্ষে শ্রেদ্বা সঞ্চয় 
ও তজ্জন্ত সাই সাই শব্দ, শাবোবেদনা, পুনঃ পুনঃ হাচি ও 
সন্ধ্যাকালে বোগেব বুদ্ধি হয। 

মাত্রা- প্রতি ফোটা তিন ঘণ্টা্তব। শিশু ও বালকের 
পিকি ও ন্সর্ধ ফেট!। 

পথ্যাপথ্য ও সহকাবী উপাষ _হামজ্ৰষ গ্রশ্থ বোগীকে 
অভ্িশয় সাবধানে সহিত বাঁখা কর্দব্য ॥। পামান্ত জল, হিম 
ও ঠাণড। লাগিলে ফুযফুষ প্রদাহ আদিযা উপস্থিত হুয। 
বোগীকে সামান্য অন্ধকাবময বিশুদ্ধ বাধু লঞ্চালিত গৃহে বাধা 
কর্তব্য । হাম জ্বরের সহি আক্ষি প্রঙ্গাহ হইলে উঞ্জলে 


১২৮ জববিজ্ঞান। 


চগ্ষু ধুইয়া ফেলা উচিত, ফুবফুষ প্রদাহ হইলে গরম মপিনার 
ফুলটিষ দিয়া ক্লানেল দিরা বাধিয়া বাঁধা উচিত । 

হাঁমজ্ব গ্রস্থ ব্যক্তিকে প্রথমে সাগু, এরাক্ুট, বার্লি, জর 
কালীন উষ্ণ জল প্রায়োগ কব] উচিত্ত, অভাবে সামান্য পরি- 
মাণে শীতল জল দেওয়া যাইতে পাবে, বোগের হাস প্রাণ্ডে, 
মৎ্ম্য মাংসের ঝোল, ছুপ্ধ ইত্যাদি দেওয যায়, আহার বিষয়ে 


মনোঁধোগ না রাঁখিলে উদবাময় গ্রস্থ হইতে হয়। 

হাম জর গ্রস্থ ব্যক্তির উষ্চেদ সমূহের ত্বক ত্থলন হইলেও 
দুই এক দিন গৃহের বাহিব হইতে ও অন্ততঃ সপ্তাহকাল শীত, 
ঠাণ্ডা] বা হিম লাগাইতে দেওম] উচিত নয় । 


প্রকার ভেদ। 
হামজ্বর | আবক্তঙ্বব । 
১। সর্দি লক্ষণ ঞবস | ১। হর্দির লক্ষণ ততটা] দেখা 
২। হশচি, কাশি, নালসিকা ও যাষ ন]। 
চক্ষুদিয়া জনগডা। ২। গলনলা ক্ষত, চর্ম উত্তপ্ত 


৩। ম্ব্ব প্রলাপ থাকে। 

৪ | উদ্ভেদ লোহিত বর্ণ হয। 

৫] নখের পশ্চা ভাঁগেব দাগ 
সমৃত শ্থেতবর্ণ,ণ সকলের সমন 
নম অপ্পক্ষণ স্ছায়ী। 

৬1 তুঁত ফশের দানার ন্যাথ 
উন্ভেদ নির্গত হয়, অঙ্ষুলি বাবা 
স্পর্শ করিলে স্্ট ঘনুভব 
কবিতে পাখা যায় ও স্হানে ২ 
একত্র জমাট হইয়া থাকে । 

৭। উদ্ডেদ সমূছের ত্বক সামান্য 
আকারে স্যালিত হয়। 

৬৮। চক্ষু কর্ণ ও ফুযফুষ 
প্রঙাহ উপস্থিত ছয়। 


৩1 অত্যস্ত প্রলাপ বকে। 

৪1 উদ্ধে্ গাঢ লালবর্ণ। 

৪। নখের পশ্চাহ ভাগ শ্বেভবর্ 
দাগ সকলেব হঘ ২৩ মিনিট 
কাল অবস্ফথিতি কবে। 

৬। উদ্ভেদ সমুহ গাত্রে মিলিয়। 
থাকে, উদ্ভেদ নমূহ পুথক্ ২ 
শাণন। কর যায়। সমস্ত ভঙ্গ 
লোছিভবর্ণ চর্মের ত্বাধা আরুত 
বলিঘ! বোধ হয । 

৭1 ডচ্ভের সমুহের ত্বস্ক কিছু বড় 

আকাবে স্বালিত হয়। 

উদবী ও গ্রস্থি স্ফীত রোগ 
অধক্রমণ করে। 


| 


চক্ষে চর্ধদাই জলপুর্ণ থাকে। | ৯1 চক্ষু নর্ধনাই এক একার 


উচ্ছল থাকে। 
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বৃত্ত । ৪81, 0 


আমাদের দেশে বসন্ত বৌগ অতিশয় ভযাল বলিয়? বিখ্যাত । 
বসস্ত হইলেই লে!কে এমন একটা বিপদ গ্রস্থ হইয়া পড়ে 
যে হিতাহিত জ্ঞান শৃণ্য হইযা বোগী ও আত্ময় শ্বজন মাথ! 
চাপড়াইতে ও কীাদিতে থাকেন এব” তাহারা 'শীতলা দেবীর" 
উপব নির্ভব কবিষা ফেলিষা রাখেন, তখন চিকিৎসক দ্বারা 
চিকিৎসা কবাঁইলে আরো বিপচগ্রস্থ হইবে বলির' মনে মনে 
ধার্ধ্য করিষা থাকেন । আমবা জানি "মার কুপা হইয়াছে? 
বলিয! “শীতলা” ঠাকুবাণীব উপর নির্ভর কবিলে অনেকে 
এই বোগ হইতে মুক্ত হয তাহাৰ কাৰণ বসন্ত এক প্রকার 
নয়, মুছু প্রকার বসম্তভ ও পানিবসস্ত হইলে জীবনেৰ প্রতি 
ততটা হানী হয় না বলিষা দেব দেবীব উপর নির্ভব কবিয়া 
থাকি, কিন্তু বহু প্রকার বসন্ত অবস্থং ভেঙ্গে প্রবলাকার ধারণ 
করিব! থাকে ও তাহাতেও মন্ুষা জীবন নষ্ট হইয1 যাঁয়। 
বসস্ত হইলে চিকিৎসকেব দ্বাবা চিকিৎসা কবাঁন হব না বলিষ। 
আমাদের দেশে বসম্ত রোগগ্রস্থ বোগ। সসধিকাংশই মৃত মুখে 
পতিত হুষ। 

সি্ধুনদী পাব হইলেই হিন্দ সম্ভতানেব জাত ন্ট হইযা 
যায় কিন্ত ইউবোপ, এমেবিক', চীন ইত্যাদি শ্রেচ্ছ জাতির 
বাসশ্থানেকি “মার কূপ" হয নাই নাহয় না তখন তাহার] 
কি কবিষ থাকেন, তাঁহাক? দেবদেবীব উ্পব নির্ভব করেন ন 
চিকিৎসকের উপব নির্ভব কবেম? পুর্বকালে বসম্ত রোগের 
সঠিক ওুঁধধ নির্বাচন হয নাই বলিষ] গ্রামকে গ্রাম নষ্ট হইযা 
ছিল কিন্তু যখন হইতে টীকা পেওয। প্রথা আবম্তভ হইয়াছে 
তখন হইতে কযজন রোগা বসম্ত রোগে মবিতেছে ? যাহা- 
দেব বপস্ত হ্টতেছে তাহাদিগকে ডাক্তারেব উপর নিক্ষেপ 
করিতেছে ও কালভয় হইতে পর্থিজাণ পাইতেছে। 

বসম্তবোগ কি কারণ হইতে উৎপন্ন হয় তাহার আদি কারণ 


৭১৩ জ্বরবিজ্ঞান । 


এ পর্য্যস্ত কেনই নির্ধারিত কবিতে পারেন নাই; জল বায়, 
খতু বিশেষে, বয়স সম্বন্ধে, ব্যক্তি বিশেষে বা লিঙ্গ গ্রভেদে 
উৎপন্ন হয় না, গত ১৩০১ সালে এই কলিকাতা মহানগবতে 
বনস্তের যে কি প্রাছুর্ভাব ও মহামাঁবীর হইযাছিল তাহ বলা 
যায় না! এখানে গবর্ণমেন্টের মোট? মোটা বেতন ভোগী বড় 
বড় ভাক্তার স্বাস্থ্য কমিশনাব কলেব জল ও পষঃ প্রণালী বিহীন 
প্রভৃতি থাঁকা সত্তেও তাহার কিছুই আদ কারণ নির্ছেশ 
করিতে পারেন নাই। বসম্তবোগ হচ্ছানযাষিক উৎপন্ন হইয়। 
থাকেএই জন্তই আমাদের মনে ধারণা হয যে “মা শীতলা"দেবীর 
কপাষ হইয়াছে কিন্ত শ্লেন্ছ জাঁতিব উপব কি মাষেব কুপা হয় 
ন1? যাহ1 হউক. বসন্ত বোগেব আদি কারণ এ পর্য্যস্ত নির্বাঁ- 
চিত হয নাই, কিস্ত ঘাহাদেব টীক। দেওয়। হইবাছে তাহাদের 
বসন্ত হয় না তবে যদি হয তাহা সামান্ত হইয1 ৫1৬ দিবসের 
মধো আরোগা হইযা যায় । যাহাঁঞ্ছের টাক! দেওয়া! হয় নাই 
তাহাদের বসন্ত হইলে মাবাম্মক বলিষ। বিবেচনা! কবা যায় 
কিন্ত সেটীও আমাদ্ব ভ্রম কাৰণ আমবা চিকিৎসা! কবাই না 
চিকিৎসা করাইলে আবোগ্য লাভের বিশেষ সম্ভাবনা থাকে । 
পুর্বে নিরুগ্ন মনুষ্য দেহে বসস্ত হইলে সেষ্ট বীজ লইয1 অন্ত 
মনুষ্য দেহে স্থচিকাদ্বাব। বিদ্ধ কবিষ! উক্ত বিষ প্রদান কবা 
হইত, উক্ত প্রকাঁব টীকা দেওয1? থাকিলেও অনেকেই বসম্ত 
রোগে আক্রান্ত হইতেন কিন্ত যে পর্য্যস্ত গে বীদগ দ্বার] টাকা 
দেওয়া প্রথা প্রচলিত হইয়াছে সেই দিন হষ্টতে এতাবৎ কাল 
পধ্যস্ত অনেকেই এই ছুর্দাস্ত বোগ হইতে পরিজ্রাণ পাইতেছেন । 

বসস্ত রোগে যুবা তোঁচ দিগকে প্রায়ই আক্রমণ নম! কবেয়। 
অধিকাংশ শিশু ও বুদ্ধ দিগকে আক্রমণ কবে বিশেষতঃ ছয় 
সাত বৎসরের বালক হুইতে তেব চৌদ্দ বৎসবের ব্যক্তি দিগকে 
ভধিক আক্রমণ কবে। 

বদস্ত অন্ঠান্ক সকল গ্রকাব রোগ অপেক্ষা! অতিশয় স্পর্ণ 
সংক্রামক ভাহাবৰ কাবণ ভক্ত বোগ গ্রন্থ ব্যাক্তর পানীয় জল, 
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নিশ্বাস প্রশ্বাস গৃহিভ বানু, শষ্যাবস্ত্র স্পর্শ ও রোগীর সংস্পর্শে 
থাকিলে ন্ুস্থ দেছে উক্ত বিব গ্রবেশ করিযা থাকে । স্ষুত্র, 
অপরিফার ও বিশুদ্ধ বাস্ু পরিচালিত হইতে পারে না এমন গৃ্ছে 
বসস্ত রোগগ্রম্থ ব্যক্তি বাস করে সেই গৃহে প্রবেশ করিয়া ছুই 
পাচ মিনিট কাল অপেক্ষা করিালই উক্ত রোগগ্রস্থ হইতে হয় 
এবং বিশেষ বিশুদ্ধ বাসু পরিচালিত ন্ুগ্রশস্থ গৃছে উক্ত রোগ 
গ্রন্থ রোগী বাস করিলেও রোগীর সন্গিকটে গমন করিলে ব। 
উপবেশন কবিলেও উক্ত বোগাক্রাস্ত হইতে হয় তাহার কারণ 
বদস্ত রোগগ্রস্থ রোগীর ঘর, নিশ্বাস, উদ্তেদ ও রক্ত সমূহ হইতে 
এক প্রকার ধাম্প নির্গত হয় এ বাম্প বিষ নিশ্বাসের দ্বারা গ্রহণ 
বাম্পর্শ করিলে বসম্ত রোগ আপিয়] আক্রমণ করে উক্ত বাম্প 
বিষ রোগী দেহ হইতে ২২ ফুট €ফুট পর্যযস্ত সজোরে পরি- 
চালিত হয়। 

বসস্ত অনেক প্রকার হইযা থাকে তন্মধ্যে এই নিমোক্ত 
তিন প্রকার অধিকাংশ স্থলে দেখিতে পাওয়া যায়। 

১। প্রথম প্রকার বসম্ত উদ্ভেদ গুলি গোলাকার ও পরিফাঁর 
রূপে স্বতন্ত্র স্বতন্ত্র স্থানে বহির্গত হয এবং কাহার সহিত কাহার 
মিলিত্ে দেখিতে পাওয়! যায় না! এই প্রকার বসন্ত নির্গত হইলে 
শারিরীক যকজরণার ভাস হয় ও সাংঘাতিক হয় না। 

২। দ্বিতীয় প্রকার ৰসস্ত উদ্ভেদ সমূহ সম্পূর্ণ গোলাকার 
ও পৃথক পৃথক হইয়া নির্গত হয় না অদমানরূপে নির্গত হইয়া 
গায়ে গায়ে জড়িত হুইক্সা থাকে এই জন্ভ ইহা অত্যন্ত সাংঘাতিক 
বলিয়া গণনা কর। যায় । 

৩। তৃতীয় প্রকার বসস্ত উদ্ভেদ গুলি যদিও সমস্ত গাত্রে 
চাপড়া বাধিরা হয় না তত্রাচ ইহাকে সাংঘাতিক বলা যায় 
কেন না বসন্ত উদ্কেণ গুলি যেখানে বহির্ত হয় সেই খানের 
খানিকট। স্থান লইয়া চাপড়া বাধিয়া থাকে এই প্রকারে ভফাৎ 
তফাৎ হইয়! বহিগ্ত ছয়। 

বসস্ত রোগগ্রস্থ ব্যক্তির প্রথম জরাবস্থা হইতে উদ্চেদ বছি- 
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গত সম্পূর্ণ আরোগ্যাবস্থা প্রাপ্ত হইতে তিন চারি সপ্তাহ সমন্ন 
লাগিয়া! থাকে ও অবস্থা ভেদে ছয় সপ্তাহ ও সময় কাটিয়া ফায়। 
বিশেষতঃ বসস্ত উত্তেদ গুলি প্রথম অবস্থা হইতেই যদ্যপি 
সাংঘাতিক আকার ধারণ করে তাহ হইলে দশ বার দিনের 
মধ্যে মৃত্যু হইয়া থাকে । 

যে প্রদেশে অত্যন্ত বসস্ত বোগের প্রাছুর্ভাব দেখিতে পাওয়া 
যায় বাঁযে বাটীতে সাংঘাতিক বসস্ত বোগগ্রশ্থ ব্যক্তি থাকে 
সেই স্থানের লোক ব| লেবা শুশ্রষাকারী ব্যক্তি দেহে বসম্ত 
বীজ প্রবেশ করিলে ১০১২ দিন গুপ্ত ভাবে শরীরেব মধ্যে 
থাকিয়! আভ্যস্তবিক রক্ত সমূহ ছুফ্ত হইলে জ্বব প্রকাশ হয় ও 
তাহার পর অবস্থা ভেদে বসম্ত আবির্ভাবেব তাবতময দেখিতে 
পাওষা যায় । 

বসস্ত বহির্গত হইযা আংরাগ্য প্রাপ্ত হইবার সময় পর্যন্ত 
বসন্তকে চাঁরিভাগে বিভক্ত কবিতে পাবা যায় যথা১1 জ্বরা- 
বস্থা, ২। উত্তেদ অবস্থা, গ। পরিপক্ক অবন্থা, 51 গুফতা- 
বন্দ! । 

১। বসন্ত রোগ স্মত্রপাত হইতে প্রথমে সদ্দি হইয়া পবে 
জবের প্রকোপ হইতে খাকে, ছুই তিন দিন প্রবল বেগে জর 
ভোগ করিলে লালবর্ণ হামের দানাব ন্যায় উদ্ভেদ বহির্গত হইতে 
থাকে। জ্বর কালীন শীরঃগীড়!, মুখমণ্ডল সবনম ও লালবর্ণ, 
বিবমিষা, বমন, সমজ্ত অঙ্গ গ্রত্যঙ্গে বেদনা, কোঁষবে বেদনা, 
মাংলপেশ্নীর কম্পন, অক্ষিঝিলী রক্তপুর্ণ ইত্যাদি লক্ষণ সমূহ 
প্রকাশ পাষ; শরীরের উত্তাপ প্রথম দিনে প্রা ১০৩।১০৪ 
দ্বিতীয দিনে ১০৪।১০৫ তৃতীয় দিনে এমন কি ১০৬।১*৭ ডিগ্রী 
পর্য্যন্ত উঠিয়া থাকে । নাড়ী প্রতি মিনিটে বৃদ্ধ ও বালকদিগ্র 
১০০ হইতে ১৪০ বার ও শিশুদিগেব ১৬* বার পর্য্যস্ত স্পন্দিত 
হইষা থাকে | রোগ ভীষণাকাব ধাবণ কৰিলে অতিশষ অস্থিরতা, 
প্রলাপ, তঙ্দ্রা, ক্রুত শ্বাস প্রশ্বাস, গলনলী বেদন1! ও গলাধঃ- 
করণে কষ্ট অনুভব করে ও অনেক স্থলে আলজিহবা ও ভালু 
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প্রদেশ লালবর্ণ স্বীত ও কোন কোন লময়ে উক্ত স্থানে ক্ষুদ্র 
ক্ষুদ্র প্যাপুলন বহির্মত হয়। 

২। উত্তে্দ জবস্থা_জ্র ছুই দিন ভোগ করিলে, দ্বিতীয় 
দিবসের বাত্রিকালে ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র হামের ন্যায় এক প্রকার উদ্তেদ 
বহির্দত হয়, তৃতীয় দিবসের প্রাতঃকালে আলপিনের মস্তকাকার 
হামেব ন্যায় উদ্ভেদ সকল প্রাথষে মুখমগুলে কপালের উপরি 
ভাগে, কেশের ধাবে ধাবে, অধ্ধ চগ্রাকুতির ন্যায় দেখিতে 
পাওয়া যায এবং শীঘ্র শীদ্র সংখ্যায় বর্ধিত হয়! কপালেঃ 
নানিকা, ওষ্ প্রদেশে বহির্গভ হয় এমন কি ৮।১০ ঘণ্টার মধ্যে 
গ্রীবা, বাহু, শরীব ও নিমাঙ্গ আচ্ছাদিত কবিষা ফেলে। 
উত্তেদ সকল বহিগত হইয! কঠিন!|কার ধাবণ করে, উক্ত সময় 
উহাদ্দিগকে অক্ষুলি ঘার। টিপিলে চর্খেব নি দেশে এক প্রকার 
দানার ন্যায অনুভূত হয় এবং ফুফড়ি সমূহে ন্যায় উক্ত 
উচ্ছেদ সমূহের মুখাগ্র রস যুক্ত হয; উক্ত গ্রকাঁর ছুই এক দিন 
গত হইতে ন। হইতে উদ্ভেদ সকল মটরের দানার ন্যায় বৃদ্ধি 
হইয়] থাকে ও মধ্যস্থল একটু চাঁপাভাব দেখ] যায় এবং তাহার 
চতুর্গিকস্থ চশ্দ লালবর্ণ গোলাকার হইযা উঠে। প্রথমে 
উদ্ধেদ সকলের মধ্যস্থিত রদ শ্বচ্ছভাবে থাকে পরে ক্রমান্বয়ে 
পন্ক অবস্থ। প্রাপ্ত হয তখন উদ্েদ সমুহের বস সাদ! তুগ্ধবৎ 
হইযা থাকে, উদ্ভেদ সমূহ পরিপক্ক কালে জ্বর কম পড়িতে 
থাকে মস্তক ও পৃষ্ঠ দেশের বেদন! হু! ও নাড়ীর গতি হান 
হইয়া থাকে । 

$। পরিপক্ক অবস্থা] _উত্ভেদ সকল |বহিগ্ত হইয়া বষ্ 
হইতে একাদশ দিবসের মধ্যে সম্পুর্ণ পাকিয়! উঠে, ঘখন আর 
মধ্য স্থল চাপ! থাকে ন!, অষ্টম, নবম দিবসে অনেক স্থলে 
উদ্ভেদের পরিপন্কতা অবস্থা দেখা হায়। পরিপক অবস্থার 
পুনবায় জর প্রবল বেগ ধারণ করে , উক্ত জ্ছর ৫৬ দিন জোরাল 
থাকে এমন কি প্রথমে ১০5।১*৪ ডিগ্রী হইতে ১*৭।১০৮ ডিগ্রী 
পর্য্যন্ত শরীরের উত্তাপ বঞ্ধিত হয ও নাডী প্রতি মিনিটে ১১৪ 
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হইতে ১৪০ বার স্পন্দিত হইয়! থাকে, এবং প্রথম জবরাবস্থার 
ন্যায মস্তি যন্ত্রণা, পৃ্ঠ দেশে বেদনা, মুখমণ্ডল অক্ষি পুট স্ফীত, 
প্রলাপ, গলন লী প্রদশহ, গলণধঃকরণে কই, লালানিহসরণ, উদ্তেদ 
সমূহ লাঁলবর্ণ, বিস্তৃত ভাব, মুখে ছূর্গন্ধ চর্ম শুক, উত্তপ্ত ও 
এক প্রকার ছৃগদ্ধ বহিরগ্গত হয ও চুলকাইতে থাকে । এতছ্গপ্ 
বহিগত হয় ষিনি একবার উক্ত গন্ধ আর্লাণ করিবেন তাহাকে 
যাবজ্ভীবনে আর বিশ্বষ্ত হইতে হইবে না। 

৪। উত্তেদ সমূঙ্থের পবিপক অবস্থা অবসান হইলে গুফত] 
প্রান্ত হইতে থাকে । প্রথমে মুখমগ্ালেব উদ্ভেদ শুখাইতে 
আবন্ত হয পরে ছুই চারি দিরসের মধো হস্ত পদাদি ও অন্যান্য 
স্থানের উত্ভেদ শুখাইয়! যায় । উদ্ভেদ গুলি গুফ হইতেছে কি 
না জানিতে গেলে জানা যায় যে প্রথমে উত্তেদ সমুহের মধ্য 
ভাগে কুষ্ণবর্ণ একটা দাগরৃষ্ট হয় পরে সম্পৃণ গুতা প্রাপ্ত 
হইলে মামড়ি উঠিষা যাষ। বসন্ত প্রবল বেগে আক্রমণ করিলে 
চশ্্ম গভীর ক্ষত হুইয1 যাঁষ সেই কারণ মামডি খপিয়া পড়িলে 
পব গানে এক গ্রকার গর্ভ গর্ধ দাগ চিবকাঁজের জন্য ধাকিষ' 
যাষ। 

আমরা সচবাচব দেখিতে পাই যে বপত্ত রোগগ্রস্থ ব্যজি- 
দিগকে অন্যান্য কুটিল উপসগ্গ আসিযা আক্রমণ করে এবং 
এ সকল উপদ্রব বশত: রোগী মৃত্যু মুখে পতিত হর । অসমান 
বলস্ত উত্তেদ গালে হিগত হইলে রোগী ৪।৫ দিবসেয় মধ্যেই 
চক্ষু মুদিত করিয়া থাকে এবং সঙ্গে সঙ্গে তালু পার্থ এরস্থি, 
কর্ণ মূল গ্রন্থি প্রঙ্গাহ উপস্থিত হয় এবং অধিক লালা নিঃসরণ 
হইতে থাকে, শিশু ছ্লিগের উক্ত প্রকার বসস্ত হইলে গ্রবল 
উদরাময় ও অঙ্গ প্রতাঙ্জ স্মুহেব খেঁচন আরম হুষ, প্রত্রাবের 
কাস জন্মে এবং অল্প গিনেয় মধ্যেই ভীষণাকার ধার করে সেই 
কারণে এ প্রকার বসস্ত অভ্ভীব সাংঘাতিক বলিয়া বিখ্যাত । 

বসস্ত বোগেব ক্ান্ুসজিক্ষ উপসর্গ সমূহ যখা--ফুধফুষ্‌ প্রদাহ 
বান্ধুনলী ভুজ প্রা, ফুষফুধষ জাবরক বিলী প্রদাহ, জিহবা, চক্ষু, 
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কর্ণ, মানিক, পাকাশয়, অগুকোব, সঝকে রক্তাধিক্য, রজঃআব, 
নাসিক! হইতে রক্তত্রীব, কাশির লণ্ছত রক্ত উঠা, উদৃরাময় 
ইত্যাদি উপপগর দৃষ্টি হয়। 

চিকিৎসা _ একোনাইট-- শীত বোধ, বমন বা বিবষিষা, 
চর্ম শুফ ও উষ্ণ মন্তক ও কটি দেশে বেদন! থাকে । 

ত্রাগনিয় -শারিবীক ছুর্বালতা, সত শীভবোধ, বীতের 
সহিত উত্তাপেব বৃদ্ধি, কঠ শুফ ও বেদনান্থিত, অস্থিরতা, নিজ্্রা- 
হই, পাকাশধে বেদনা, ক্টকব বিবমিষা, কোষ্টবন্ধ ও নিদ্রা 
কালীন তে গে! শব্দ কবে। 

এেপিষ - অত্যন্ত অর, বিবমিষা ও বমন, প্রশ্রাব রোধ পাঁক'- 
শয় প্রদেশে বেদনা, শ্বাসকষ্ট, গাত্রে ও গলমধ্যে লাল লালফুফ,ডি 
ও তাহাতে জ্বালাজনক বেদনখ আলজিহুব! ক্ষত ও গশুফ হয়। 

ছিরেটুম ভিরিভি - আতশয় জর, সম্মুখ দিকে মাথীধরা» 
বমন, জিহ্বার মধ্যভাগে লালবর্ণ দাগ ও পার্খ হরিদ্রাবর্ণ, ঘর্বা- 
লভ1 বশতঃ বিছানা হষ্টতে উঠিতে অনিচ্ছুক, শ্বাসকই, ধীরে 
ধাঁরে শ্বাস প্রশ্বাস নিক্ষেপ, গাত্রে চুলকানি, গাত্রজ্বাল1 ও ঘর 
নিঃসণ হয়। 

হাওসায়েমস-অভাভ যন্ত্রণা, গুইয়। থাকিতে পারে না 
রেবল শষ্য ত্যাগ কবিয়! উঠিয! যাইতে ইচ্ছ', চক্ষু রক্তবর্ণ। 
গলমধ্য কৃঞ্চিত বোধ, টৌক গিলতে পারে না, উদ্ভেদ বহিগত 
হইতে বিলম্ব, বিলম্ব হঈলে ঘন্ত্রণার বৃদ্ধি। প্রআাষ বন্ধ, রাত্রি” 
কালে অজ্ঞাতে মুন্রত্যাগ মময লমষ দাত কড় মড করা। 

বেলেডোনা-_ মস্তি যন্ত্রণ' প্যারিটিভ ধমনীর স্পন্দন, চক্ষু 
রক্তবর্ণণ আলো সহ হয় না, পৃষ্ভ দেশে অভান্ত বেদনা, উপ- 
জিহ্বান্ ছলবিক্কবৎ জ্ঞালাজ্নক বেদণা, পলাধঃকরণে কষ্ট, গুক 
ক্কর কাশি, চর ও শ্লৈম্মিক বঝিল্ী স্কীত, নিদ্রাকালে থাকিয়া 
থাকিয়। চমকাইয1 উঠা, জাগ্রত অবস্থায় ভয় পাওয়া, প্রলাপ, 
অজ্ঞাতে যলমূত্র নিসেরণ, কষ্টে জলপান করিলে নাসিক দিয়া 
নিগ্ভ হইজ্ধ। যাক, রগের শির! শ্কীতি ভাব । 
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ব্য/পটিপিয়া মাথাবেদনা, মন্তিফ যন্ত্রণা, কোময়ে সাভিশয় 
বেদন" শারিরীক ছর্বলতা, বমন বা বমনেচ্ছা, কে প্রচুর 
উদ্ধেদ নিগণত, নিশ্বাস ছুগন্ধ, প্রচুব লালা নিঃসরণ, আমাশয় যুক্ত 
ঈলত্যাগ, শ্বাসকষ্ট মুখে পচা গন্ধ থাকে । 

হাইডাসটিব _-অস্থিবতা, ক্র, কোমরে প্রবল বেদনা, গান্ 
পীলবর্ণ, চর্ম স্ফীতি ভাব, অতাস্ত চুলকাইতে ইচ্ছা, গলনলীতে 
বেন! ও কোষ্টবদ্ধ হয । 

আসেনিক--শারিবীক দুর্কলতা, গা উত্তপ্ত ও জাল বোধ, 
প্রলাপ, অস্থিবতা, জিহ্বা লালবর্ণ ও শু, গলনলী শু, প্রবল 
তৃষা, শ্বাস প্রশ্থবাসে কষ্ট, এপাঁশওপাঁশ কৰা উদবাময উদ্ভেদের 
পঙ্গে রক্ত জমাভাব, ক্ষুদ্র ভ্রত নাড়ী, অনিয়মিত হৃৎপিণ্ডের 
ক্রিয়। বিদ্যমান থাকে । 

মাডুবিস সল পুঁজ হইতে আবস্ত হইলে, অতান্ত দুর্বালত?; 
অস্থিরত) ক ক্ষত, লাল] মিঃসবণ, বক্তভেদ, উপরামল্স, শ্বাস 
প্রশ্গাসে গন্ধ জিহ্বা বেমল ক্দীত, ঘর্শ হইলেও কোন ফল 
র্শেনা। 

ল্যাকাদিস _ মাপাধার॥ বিনমিষা, অত্যন্ত শীতকোধ তত্ত্রা, 
যৌহভাব, জিহ্বা শুফ লালবণ, শ্বাসকষ্ট, উর্দবাময, কালবর্ণের 
রক্তআব, গ্রীবাদেশের গ্রন্থি সমূহে পুঁজ উদ্পন্ন, নিদ্রা 
ভক্ষে সমুদয লক্ষণের বৃদ্ধি ও বিক1ব অবস্থা, নাড়ী অনিয়মিত 

ফলফরস--পাকাশষ প্রদেশে বোনা, পৃষ্ঠদেশে অত্যন্ত 
বেদনা, গাত্রে রক্ত জযাভাব, তীত্র আন্রাণশক্তি, প্রবল মস্তিষ্ক 
যন্ত্রণা, জিহ্ব! ফাঁট! ক্েদাবৃত, ক্ষুদ্র ক্রুত নাড়ী, ফুষফুষ প্রদাহ, 
উদ্তেদ সমূহ বক্তবুক্ত। 

রসটক্স-্অত্যস্ত অস্থিরতা, অভিশষ গাত্রবেদনা, শরীর 
সঞ্চালনে বেদনাঁৰ উপশম, প্রবল প্রলাপ, ফুঃশ্বপ্র, উদ্চেদ 
ফিকাবর্ণ, ওঠ দক কেদাবৃত, মারেঙ্জাব ম্চায উত্তেদ বহিগত 
ও তাহাব দরুণ অত্যন্ত জাল! যন্ত্রণা থাকে। 

থুজা_মুখমগ্ল ক্ফীত, কপালে চক্ষে অতিশয় বেদনা, 
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অক্ষি বিল্লী প্রগাহ, গলমধ্যে বেদনা, দ্বদ্ধ প্রদেশ হইতে কটি- 
দেশ পধ্/ভ জবালাধোধ, উপবেশন করিলে কল্সি ও জানুতত্ে 
বেঙ্গনা বিশেষতঃ পুজ উৎপন্ন কালে অত্যন্ত কলগরদ । 

এসিড ফলফবিক-সর্বান্িক বেদনা, সামান্ত নড়ন চড়নে 
বেদনা বুদ্ধি, মাথাধবা, হতাঁশাস, মুখ ও কহ শুষ্ক, তৃষ্ণাহীণ, 
উদ্ভেদ লমূহ জড়িভ ফোঙ্কাব গ্াষ বড় বড় জলপৃণ, পু'জ পুর্ণ হয 
ন! ছিড়িষ! ক্ষত হইয। যায়, উদবামব ও অজ্ঞাতে মলতাগ হয় । 

হিপাঁব দালফ- অত্যন্ত জব, মুখমগুল লালবর্ণ, শ্বব বিকৃতি 
গলাধককবণে ক, ঢোক গিলিতে কর্ণে যজ্রণাবোধ, সামান্ত 
কাশি, গ্রন্থি সমূহের স্ফীতি, পুঁজ উৎপন্ন, অল্প নড়ন চড়ন 
ব! আঘাতে ক্ষত উৎপন্ন ও গাত্রে জালাবোধ । 

ক্যাস্থাবিষ-_আ লজিক! প্রদাহ, গলাধঃকরণে কণ্ট, প্রবল 
পিপাসা, প্রআ্াঁব কবিতে কষ্ট, রক্ত গ্রত্রাব, নাসিক মুখ অস্ত্র 
ও জননেকন্দ্রিষ হইতে বসত নিগত, উদ্ভেদ সমূহে রক্ত উৎপন্ন 
ও তবন্দ পদার্থ খাইতে অনিচ্ছ! বোধ হয় । 

কার্বভেজ--শাবিব)ক বিশেষ দকালতা, শরীবের ভিতৰ 
জ্বলযা যাইতেছে বোধ, [জই। ও শান বাত উট টিন 
ঘড় ঘড় কর”, জীবন রক্ষ। বিষয়ে ভয ও যন্ত্রণা, গাত্রে কাল 
শিবা দাগ, নাভী ক্দীণ ও বীব হয়। 

এপিযম--অত্যস্ত ছটফটানি, আভ্তানত1, তন্ত্র, গল। ঘড় 
ঘড় কবা, মুখমগুল বিবর্ণ, ও শ্কীত, শব্যাবন্ত্র খোটা প্রজ্রাৰ 
রোধ, যন্ত্রণ! দায়ক শাস প্রশ্থাস, ধান গ্রশ্থীন কালীন শব্দ 
আনুতব। শিশু ও বৃুদ্ধদের পক্ষে হহু! অত্যন্ত ফলপ্রদ। 

এণ্টিমটাট-_ফুষকুষ প্রদাহ, অভিশ্য মস্তিক যন্ত্রণ। কপালে 
চাপ বোধ বেদনা, নাসিক! ভিতর দিকে টানিতেছে বোধ, 
জিহবা শেত বর্ণে ক্রেদারৃত, গুফ ও লাল লাল দাগ, বমন্য 
ব? বমন করিতে ইচছ, উ লবৎ বক্তনুক্ত পিচ্ছিল মল, শ্সেম্সাজনিত 
বন্দ মধ্যে ঘড় ঘণ় শব্ধ অনুতব, উদ্ভেদ শুখহইিলেও কালশিরা 
পড়িলে ঘেনন বং দেখা যায় সেই রকম দাগথাকে। 


১৪৮ জ্ববিজ্ঞান । 


ভেরিওলিন--&ই ঁষধ প্রা সকল সময়ে ব্যবহার হয়, 
গলনলীতে উদ্ভেদ, গলাধঃকরণে অক্ষম, প্রথম হইতে এই গুঁষধ 
সেবন কবিলে অধিক উত্তেদ নিগত হয নাঁ, যে সকল উদ্তেদ 
অসমান অবস্থা থাকে অধিক যজ্ত্রণা গরদান করে, পুজ 
উৎপন্ন হইভে বিলম্ব বশতঃ বোদগী সমধিক কষ্ট সহ্য করে এই 
উধ সেবনে শী পুঁজ উৎপন্ন কবিষা প্রায় অষ্টম নবম দিবসের 
মধ্যে উত্তে্দ সকলকে শুখাইয! ফেলে ও বসস্ভেব দাগ প্রাষ 
হয না। 

সাঁলফাব-উদ্ডেদ সমূহ শু হইয! মামভি পড়িতে আরম্ভ 
ছইলে বা ত্বক স্মথলন হইতে আরভত হইলে ও বোগেব গতি 
অনিযমিত হইলে অন্তান্ত ুধধে বিশেষ ফল প্রাপ্ত না হইলে 
ইহ দিবে । 

স্যাবাদিন1_বিশেষ আবোগ্যকাব* প্রতিষেধক | 

ভ্যাঞজ্সিনিনম _বসম্ত হবাঁব ভয, বসম্ত হইবাৰ পূর্ব হইতে 
মেৰনেও প্রা সকল সমযে উপকাব দর্শে | 

মাত্রা-এক ফৌটা পরিমাণে অবস্সানযাবক ৩)5 ঘণ্টাস্তর 
চপব্য । 

সহকাবী উপায় ও পথাপখ্য -ৰসম্ত রোগ গ্রশ্থ ব্যক্তকে 
অতস্ত নাবধানে চিকিৎসা! ও সেবা কবা উচিত এবং ভাক্তাব 
ব! তাহাঁব পবিজন বর্গেব বিশেষ সাবধান হওষা উচিত । 
রোগীকে সামান্য অন্ধক।র বিশিষ্ট বিশুদ্ধ বায়ু সঞ্চালিত গৃহে 
বাদ করিতে দেওযা উচিত, গৃহেব ত্বাবে লাল পর্দা ঝুলাইয়া 
দিবে গৃহ যধো অনাবশ্তকীয দ্রবা আদে বাখিবে না, বসম্ত বোগ 
হইলেই বোঁগীব গাত্র হইতে এক গুকাঁর ছুগন্ধ বাশির হইতে 
থাকে উক্ত গন্ধ গৃহ মধ্যে আবদ্ধ থাকে, সেই ছুর্ণন্ধ ন্ট কবিবার 
জন্য ডিসইনফেক্টার পাউভাব, কার্ধলিক এসিড ও অন্যান্য 
ছুর্গন্ধ নাশক পদার্থ জলে গুলিষা ঘয়েব ভিতব মধ্যে মধ্যে ছড়া 
দেওষা আবশ্তক এবং অগ্নি প্রজ্জলিত কর! জাবস্ঠক বোগী 
কিছু সস্তা বোধ ক্ববিলে সামান্য উষ্ণজলে কার্বলিক এলিড 


বলস্ত । ১৩৭ 


মিশিত কবিষা উক্ত জলে গামছ] বা তোঁষালে ভিজ্াইয়1 গাত্র 
মুছাইয়া দেওয়া আবশাক। বস উত্ভেদ সমূহ ফাটিঘ। পূজ 
পড়িতে বিলম্ব হুইলে নাবধনেব সহিত কার্বলিক এপিডে ম্ুচ 
ভুবাইযা গালিবা দেওয1 যাইতে পাবে, উক্ত প্রকারে গালিয়া 
দিলে চরের ক্ষতের তাবতম্য অন্থযাষিক দাগ হয়। পুঁজ উৎপত্তি 
কালে চর্খে ও মুখে অত্যন্ত দুর্গন্ধ হই) থাকে পোটামিযম পার- 
মানগ্যামেন্ট লৌসনে চর্ ধৌত ও কুলী কবিলে দুর্গন্ধ বিনষ্ট 
হয়। গলনলী গদাহ হইলে ট্রকব! টুকর| ববফ মেবনে অনেক 
যন্ত্রণা হস পাইযা থাকে । মুখমগুল ও অক্ষ পুট শ্ষীত, বক্ষে ও 
কোমবে বেদন। হইলে গবম জলে ফ্রানেলের মেক দেওয়া 
ভচিত , বোগীকে ব্বাবব এেক পার্খে শুইয। থাকিতে দেওয়া 
উচিত নহে, পুনঃ পুন পার্খ পবিখনন করান উচিত কারণ 
শয্যাক্ষত হয় ন!। উদ্ভেদ সকল শুথাইয। চামড়া উঠিতে আবম্ভ 
হইলে গাত্রে তৈল মঙ্দন কবান উচিত। (কোষ্টবন্ধ হইলে উষ্জ 
জলে সাবান মিশ্রিত কৰিয। কিন্ব। এক আউন্স গ্সরিসিরিণের ার! 
পিচকাবী দেওযশস্চিত ) শাইডাষটিষ মূল আরক ২* ফোটা 
চাবি আউন্স জলে মিশ্রিত কর্বষ! উদ্ভেদ সমুষ্কেব উপর তুলি 
বা পালক ছ্বাব। লাগাল মন্ত্রণ! ভ্রাম হইয়া খাকে। আরোগা 
কালে বসজ্ত দাগেব উপব শবিকেনেব জল লাগাইলে বা মিম* 
পাত! বটিয। দিলে দাগ মিলাইযা যাষ । উচ্চ সমূহ ফাটিক? 
যাইবার পুর্ব হইতে যদাপি সমান ভাগ গ্লিসিবিণ ও গোলাপ 
জল মিশিত কবিষা হাব ভপব লেপন কর! যয বা এক ভাগ 
১ম ক্রম টাটাব এঠেটিক ও আট ভাগ ভাষোলেট চূর্ণ মিশ্রিত 
কবিষ উষ্তাৰ উপব দিলে বসস্ত চিহ্ন নিবাবিত হয় । বসস্ত রোগ- 
গ্রস্থ ব্যক্তির গান্দ্রে আলোক পড়িতে দেওযষ1 উচিত নয সেই 
জন্য উক্ত প্রলেপ অনেক বাব পিতে পাব! যায, উদ্ভেদ সকল 
ফাটিষা পুঁজ পড়িতে আরম্ভ হইলে তেতুল বিচ চূর্ণ ও গোঁধুম 
চূর্ণ ছড়াইযা দেওয়া উচিত । 

পথ্য--সাণ্ু, বালি, এবারুট । জব কমিষ! আমিলে ছগ্ধ, 


১৪৩ জববিজ্ঞকান। 


মাছের বেল, মাংসের বুষ, পুবাতন চাউলেব অন্ন, পিপাসা 
থাকিলে তল জল ব্যবস্থ্েয | 





পানিবসত্ত | 0179৮ ঘস 10, 


গানিবসন্ত বহুব্যাপক ও সংক্রামক । বসন্ত বোগেব সহিত 
ইন্াব সামান্য সারশ দেখিতে পাওষ! যায় সেই কাবণ ইহাকে 
বসন্ত নামে অভিহিত কব হইযখাছ। 

পানিবসন্ত শিশু হইতে দশ এগাব বৎসবেব বালকদেব হইতে 
দেখা যায। প্রথমতঃ সামান্য স্দি সংযুক্ত জব হইষ! ছুই তিন 
দিন ভোগ কবিলে গাত্রে ছোট ছোট হামেব ন্যায় এক প্রঙ্কাব 
উচ্ছেদ বাহিব হয়। 

পানিবসন্ত ও বপভ্ত বোশেক বিভিন্ন জানিতে গেলে এট 
প্রকাবে জানা যায় ষে পানি বসত্তেব উদ্ভেদ সমূহের মধ্যভাগ 
সুক্মীগ্র ও জবমুদছু হব । জ্বব আঠসিবকল ক্দি ীভাবাধ) মাথা, 
ধরা, বমন হত্যাদ লক্ষণ হুইযা জব হয, জব দুই তিন দিবস 
হোঁগ কধিলে প্রথমে বক্ষে, পৃষ্ঠে, পবে হস্ত পদাদি প্রভৃতি 
স্থানে স্থানে ছুদ্র ক্ষুদ্র লালবর্ণ উদ্তেদ্দ বহিগগত হয়। উদ্ডেদ 
বহিগত হুহযা ছই দিবদ গড হইলে উক্ত স্ফোট সকল জলবং 
বদ পুর্ণ হইয়। উঠে কিন্তু বনস্তেব ন্যায উহাতে পুজ পূর্ণ হয না 
এবং দুই চাবি দিনের মধ্যেই উক্ত শ্কোট সকল শুথাইয়া মামড়ি 
উঠিষ! যাষ, মামডি উঠিষা যাইলে বসস্ত “বাগেব চিব স্থাষী 
দাগেব মত পানি বসন্তের দাগ থাকে না। 

পানিবশস্ত বোগগ্রস্থ ব্যক্তিব জব হইলে গাত্রের উত্তাপ ১০ৎ 
ডিগ্রীব উপব প্রাষ উঠে না এবং ইন্ছাব ভোগ কাল এক নগ্তাছের 
তিক হয না। পানিবসন্ত যাহাকে একবাব আক্রমণ করে 
তাহাকে দ্বিতীয বাব আক্রমণ কবিতে প্রায় দেখা যাষ না । 

চি'কৎ্সা-পানি বসস্তেব চিকিৎসা! »তি সামান্য অনেক 


আর জব । ১৪১ 


পধয়ে ইহার চিকিৎস! আবশ্যক হয় না; আহারাদির লিয়ম 
পালন ও স্থান বিশেষে শরীব রক্ষাদির নিয়ম পালন করিলে 
উক্ত রোগ আরোগ্য লাভ করিষ। থাকে কিন্তু অবস্থা ও সময় 
বিভিন্রে রোগের তারতম্য হইলে চিকিৎসা! আবশ্টক ৷ 

একোনাইট--অত্যন্ত জব, পিপাপা, মাথাধরা, ইত্যাদি । 

বেলেডোনা মাথাধবা ও গল মদ বেদনা । 

রসটন্স-_ অন্যান্য কঠিন লক্ষণ উপস্থিত না হইলে সামান্য 
আকার ধারণ করিলে এই ওুঁষধ প্রযোজ্য । 

এপিষ _-উত্তেদ সমূহ চুলকাইতে থাকিলে । 

যাকু'রিয়স-উদ্দেদ বন উৎপন্ন হইলে এন্টিমটাট ও ব্যব- 
হাব হয়] থাকে । 

মাত্রা দিবারাত্রে ঢারিবাব । 

পথ্য _ছুগ্ধ ও সহজ লঘু আহাব আবশ্তক। 





আব জর 9৩১হা ছা সাহা, 


আরক্ত জ্রেব বিষষ আমব1 বহুদিবন হইতে গুনিতেছি 
কিন্ত আমাদের দেশে জাবক্ত জব এ পর্যাস্ত একবাবও হয নাই 
বলিক্] কেহ ওই জববের সম্পূর্ণ বপ ধর্ণন| বরেন নাই । আবজ্ 
ভ্রর স্পর্শ সংক্রামক বলিষা বিখা।ত । আ'বক্ত জর দ্বাদশ বৎল- 
রের অধিক বযস্ক বালককে অধিক আক্রমণ না কবিয়! ছুই তিন 
বৎসবের বালক হইতে প€ ও যষ্ঠ বৎ্সবনবপ্চ বালকদিগকে অধিক 
আক্রমণ করে এবং যাহাদিগকে একবার উক্ত রোগ আক্রমণ 
করে তাহাকে দ্বিতীয় বাব আক্রান্ত হইতে দেখা যায় বা, 
দেবাৎ যদ্যপি তাহাকে পুনবায আক্রমণ করে তাহ! হইলে 
দ্বিতীত্র বারেব আক্রমণে কোন ভযেব কাবধ থাকে ন!। 

আরক্ত জর ছুই প্রকার মৃথা - 

*১। বৃহ জারক্ত জর । ১০921881172. 

২। বিষম আর জর | 5৫910 79৮21, 


১৪২ জ্বরবিজ্ঞাঁন | 
ব্ষম আরক্ত জ্বর তিন নাঁবে বিভক্ত । 


১। প্রথম প্রকার আরক্ত জর ৪০126 30715. (স্কার" 
লেট সিমপ্লেক্স )। 

২। গ্বিতীয় প্রকার আরক্ত জ্বর 9০9166 4781770378 
হগারলেট এঞ্জিনোলা ) 

ও। তৃষ্ঠীয় প্রকার আরক্ত জ্বর ৪৪09৮ 11911850. 
্কারলেট ম্যালিগ্রা) 
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অশরক্ত জবর ঘে যে লক্ষণ সমভিবহাঁবে উপস্থিত হয উক্ত 
লক্ষণ সকল মৃদু আকারে প্রকাশিত হইয়! স্বর আরোগ্য লাভ 
করে তাহা হইলে তাহাকে মৃদ্ব আবক্ত জ্বর বা ইংবাঞজিতে শ্ষাব- 
লাটিন। বল। যায় । 

বিষয় আরক্ত জ্ব-_গাবন্ত জ্বরেব সমস্ত লক্ষণ প্রকাশিত 
হইয়া আরোগ্য হইতে বিলম্ব কবে বা অন্যান্য উপসর্গকে সঙ্গে 
লইতে চে করে ভাহাকে বিষম আরক্ত জ্বব বা ই'রাজিতে 
হাখরলেট ফিবাঁর বল।যায। বিস্ম আবক্ত জব তিন গুকাঁব। 

জরক্ত জ্বর ছইলে নিম লিখিত স্থানে ক্রিয়া সমুহের ৈল- 
ক্ষণ জন্মে ও গাত্রে বন্তবর্ণ উদ্ভেদ বাহির হয, গলদেশ, পাক- 
স্থলী, উদর প্রদেশ, মুত্রপিগু, চর্ম প্রভৃতি ক্রিয়া! সমূছের বৈলক্ষণ্য 
জন্মে) উক্ত লক্ষণ সকল যেমন বৃদ্ধি পাইতে থাকে সগ্কে সঙ্গে 
প্রথম, দ্বিতীয় ও তৃতীয় প্রকার অবস্থায বিতক্ত হইতে থাঁকে। 

১। প্রথম প্রকার বিষম আরক্ত জ্ববের লক্ষণ শ্ট্ীত কম্প, 
উত্তাপ, বিবমিষা, বমন, চঞ্চল নাড়ী, পিপাসা, সম্মুখ দিকে মাথ) 
ধরা, ও গলক্ষত এই কয়েকটা লক্ষণ প্রকাশ পাইয়া জর উপস্থিত 
ছয় এবং €৮ ঘটার মধ্যে «ক প্রকাব রক্তবর্ণ উদ্জচেদ বাহির হুয়, 
উক্ত ক্ফোট সকল প্রথমে বক্ষ গ্রাদেশে বাহির হয় পরে যত গর 
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মায় বৃদ্ধি হইতে থাকে ততই মুখমণ্ডল, গ্রীবা দেশ, সন্ধি স্থল ও 
অঙ্গ প্রত্যঙ্গে বাহিব হয। পঞ্চম ও বষ্ঠ দিবসে রোগ বৃদ্ধি না 
পাইয়! অনেক স্থলে আবোগা লাভ কবিধ। থাকে । 

২। দ্বিতীয় প্রকার _শ্ীভ কম্প দিষ। জব, গলনলী গ্রদাছ, 
গলার ভিতর ক্ষত, গিলিতে কষ্ট, প্রবল পিপাপা, বিফ গর, 
পাকস্থলী, উদর, গ্রীবা প্রদেশে সাতিশয় বেদন", জিহবা শেঁত 
ব! পীতবর্ণ ও কণ্টকাকীর্ণ হ্বালাযুক্ত, গলনলী ও আলজিহব, 
ক্ষঙ লোছিতবর্ণ প্রদাহ কিশিষ্ট, শাবিরীক দৌর্বল্য, চক্ষু লোহ্ছিভ 
বর্ণ, মুছ কাশি, শ্বাসকষ্ট, মন্তিক ঘন্ত্রণণ', বঘন, দেহ উষ্ঞ, নাড়ী 
পুষ্ট ও দ্রুত, উত্তাপ ১০৬ চিত্্ী হয, সমন্ত অঙ্গ প্রত্যঙ্গে বেদনা, 
বক্তবর্ণ উদ্চেদ, প্রথম প্রকার আরুক্ত জরে উদ্তেদে অনেক বহ্ছির্দত 
হয় কিন্ত দ্বিতীয় প্রকাঁৰ আরক্ত হ্বরে স্থানে স্থানে অল্প বহিগত 
হয, তৃতা'ষ চতুর্থ দিবসে প্রকাশিত হয়৷ এক দিন মাত্র থাকিয়া 
মিলাইয়া যায় উত্তেদ বিলীনের সহিত গলনলীব হস্ত্রণা হাস 
পাইতে থাকে, উত্টেদ সকল একবারে বিলীন হইলেও আট নঘ 
দিবল পর্য্যস্ত যন্ত্রণা খাকে এবং তাঁহার সহিত ক্ষত গলাধঃকরণে 
কষ্ট, কর্ণ ও নাসিক হইতে বস নিগত হয়। 

০। তৃতীয় প্রকাঁব_ এই অবস্থা অত্যন্ত সাংঘাতিক বলিয়া! 
বিখ্যাভ কারণ প্রথম অবস্থা হছুইভে লক্ষণ সমূহ বিকৃতি আকার 
ধারণ কবিয়া সান্লিপাতিক বিকারপ্রস্থ ব্যকির ন্যায় হইয়া উঠে । 
মুখমণ্ডল বিবর্ঘ, চক্ষু নিস্তেজ, দৃষ্টিহীণ ও সজল, গলক্ষত বৃদ্ধি, 
বাষুনলী, শ্বাসনলী, শ্বর বস্ত্র প্রদাহ যুক্ত ও স্ফীত, জিহ্বা! শুক 
কুষ্চবর্ণ, দস্ত মাডী ও ওর্ডে ময়লা! জড়িত, উদরাময়ের সহিত রঞ্জ 
ভেদ, ক্টকর শ্বাস প্রশ্বাস, প্রলাপ, উল্ভেদ প্রায় বাকির হয় না 
যদ্যপি হয় ভাঙা! বিবর্ণ ও অস্বাভাবিক, শরীয়ে উত্তাপ শ্বাভাবিক 
৯৮ ডিগ্রী হইতে ভাল, নাড়ী অনিয়মিত ক্রুত গনি বিশিষ্ট হয় । 

রক্ত অর গ্রস্থ ব্যভিব জর কালীন ভাপমান যকতর বাবহার 
ফ্রিলে জানিতে পারা যায় যে ১০৫।১*৬ ভিগ্রী পর্যন্ত উত্তাপ 
উঠিয়াছে, ধদ্যপি মহ আকারে জর প্রকাশিত হয় তাহা হইলে 
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শরীরের উত্তাপ তত অধিক বৃদ্ধি হয না। করক্ত জবর নয় দশ 
দিবস পধ্যস্ত ভোগ করিষা থাকে? দশম দিবসের মধোই হাল 
বৃদ্ধ ও মৃভ্য হইয। থাকে, নাড়ী প্রতি মিনিটে ১১০ হইতে ১৩০ 
বার স্পন্দিত হয়। 

আরক্ত জ্বর গ্রন্থ ব্যক্তিকে তিন দিবসেব মধ্যে যঙ্গ্যপি কিধিৎ 
গ্স্থতা বা জ্বরের হ্রাস দেখিতে পাওষা যায় ভাহা হইলে 
আরোগ্য বিষয়ে চিন্তা কব। যাষ না কিস্তু সপ্তম দিবস অতীভ না 
হইলে নফল গাওয়া যায় ন), বদ্যপি প্রথম হইতে বৃদ্ধি পাইতে 
থাকে তাহা হইলে তিন চারি দ্িবপের যধ্যেই মৃত্যু হয়। 

আরক্ত জ্ববেব উতৎপতিব ক,বণ নির্দেশ করিতে গেলে এই 
রূপ জানা যায় যে অপবিফার, সেতো গৃহে বাস, অদৃ্ট দো 
বাদৈৰ ঘটন| বশতঃ এই বোগ প্রথমে গবিব লোক দিগকষে 
আক্রমণ কবে, পবে স্পর্শাহুক্রমে দেশময ব্যাপ্ত হইয়া পক্ডে, 
আরক্ত জ্বর এতদুর স্পর্শ সংক্রামক যে বোগীব পরিত্যক্ত বা 
ব্যবহৃত বিছানা কাপড, মাছুব ও পাটী স্পর্শ করিলে রোগ 
আিযা আক্রমণ করে, বিশেষতঃ চিকিৎসকের দ্বার। ও জআম্মীর 
্বজনের দ্বাব1 বোগ অনেকাতশে গ্রচাবিত হইয। থাকে । 

চিকিৎসা আরক্ত জর চিকিৎস। কালে বিশেষ মনোধোগের 
লহ্িত চিকিৎসা! না কবিলে কুফল পাওয! যাষ সে বিষয়ে স্থির 
নিশ্চয়, সেই কারণ অতি সাবধানে চিকিৎসা কব! কর্তব্য, 
আরক্ত জ্বর স্পর্শ সংক্রামক সেই নিষিত যতদূর লাবধাঁনে 
থাকিতে পারা যাষ ত]হা! কর] উচিত ও চিকিৎসক গণের সে 
বিষয়ে মনোযোগ রাখা! কর্তব্য কারণ তাহা! হইলে রোগ জন 
মাজে বুদ্ধি পাইতে পারে না। 

একোনাইট--মৃছু প্রকার আন্বক্ত স্ব, ক্কারপাটিন! যাহাকে 
বল। যায়, শীত, কম্প, পিপাদী, মাঁথ ধরা, ইত্যাদি লক্ষণ গলদেশে 
সামান্য বেদন! থাকিলে বেলেভোন। পর্যায় ক্রষে বাবহার হস । 

বেলেডোনা--গলনলী প্রদাহ, গলাধঃকরণে কষ্ট, জক্ষি 
প্রদাহ, অক্ষি কনিনীকা বিস্ত ত, সর্কাঙ্গিক বেদনা, মন্তিক যন্ত্রণ 
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প্রবল পিপাসা, বমন, জিহ্বা শুষ্ক ক টকাবৃত, উল্টে সমুহ ল্াল- 
বর্ণ, নাড়ী জনেকাংশে ম্বতাবিক হয এবং যদ্যপি ভঙ্ষেদ সমুহ 
সম্পূর্ণ প্রকাশিত হয । 

মাকুরির়ম দল--গলক্ষত, গলনলী প্রদাহ, গলাধঃকরণে কষ্ট 
মুখ শোষ, লালা নিঃসবণ, নাপিকা হইতে সর্দি নিগত, নাড়ী 
ক্রত ও ক্ীণ হয় । 

এপিষ -গলনলী স্ফীত, গলক্ষত, ছল বিদ্ধবৎ জ্বালাজনক 
বেঙগনা ও অন্যানা লক্ষণ সমূহ বর্তমানে দিবে। 

ভিরেটাম ভিরিডি--প্রথম অবস্থা হইতে দ্বিতীয় অনস্থা 
প্রাঞ্ধ কালীন; গানত্র অতীব উষ্ণ, প্রবল ব্যন, নাকী চঞ্চল ও 
গ্রধমকার সমুদয় লক্ষণ বর্ধমীন | উক্ত সমক্ষে ১ম ক্রম ছুই ফৌটা 
কবিয়। প্রতিবাৰে ব্যবহার কবিবে। 

হাইডাসটিব-দাংঘাতিক গলক্ষত, অভীব গলনলী প্রদ্গাহ, 
জলপান করিতে অক্ষম, গলেত ক্ষত, উপজিহব প্রদাহ, ক্কর 
শ্বাস প্রশ্বাস, নাড়ী অনিযমিত ও দ্রুত, প্রলাপ ও অন্টান্ত লক্ষণ 
সমুহ ব্তমানে খাবহাব হয়? 

কফিষ1-__অন্থিরতা, অনিদ্রা, বাধি কালে ভয়ানক যন্ত্রণ', 
আদৌ নিদ্রা হব না, অন্থান্ত লক্ষণ সমূহেব উত্তেজনা, থাকিয়া 
থাকিয়া ক্রন্দন ও চিৎকার করিযা উঠে ও প্রলাপ বকে। 

জেললিমিনম__মন্ডিষ যন্ত্রণা, স্লাযু সমূহের উত্তেজনা, উদ্চেদ 
সম্হ সম্পূর্ণ গ্রকাশিত ন হওয়া, নাড়ী ক্রত আীণ ও অন্যান্য 
লক্ষণ সমূহের পহিত একতাবে অবশ্থিতি করিলে । 

এেলেন্থন্গ্ল্যাণ্ত-মুখেব ছুই পার্খ ফাটিয়া যায় ও নাসিক! 
হইতে ছর্ণন্ধ রস নির্গত হয় এবং অন্যানা লক্ষণ সকলের উত্তে- 
জন ও শীঘ শী বর্ধিত হয় । 

এমন রার্।_আলজিহব প্রদাহ, “দত, রর্ধিত ও ছূর্নুদ্ত 
'দটছটে আঠাবৎ শ্লেম্মা বার! আবৃত ও আলগ্লিহব! ক্ষত, গলনলা 
প্রদেশে জালাঙ্গনক বেদনা, গলাধঃকরণে কষ্ট, মুখ মধ্যে শ্লেম্ম। 
বফিত, মন্তি ভারবোধ, ভন্দ্রা সছজে জাগরিভ কর! যায় না, 
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১৪৬ জরবিজ্ঞান । 


কুত্্র ক্ষুদ্র অধিক উদ্চে নির্গত, নাড়ী অনিয়মিত ও -দ্রুত 
হয। 

ল্যাকাসিস- বোগাধিক্য, উদ্ভেদ গুলি হান শ্রাপ্ত, হঠাৎ 
বিকার, মু মৃছ প্রলাপ, গলমলী প্রদ্দাহ, গলনলী হইতে রস 
নির্ঘত, নিজ্রান্তে রোগের বৃদ্ধি, দিবসে মন্দ অবস্থা প্রাপ্ত, ছর্ববল 
অনিষমিত নাড়ী । 

আরসেনিক- শীঘ্র শীত ছুর্বলতণ প্রাপ্ত, শীভলতা বোধ, ঈটচটে 
আঠাবৎ ঘন নিঃসরণ, ক্রত, দুর্বল, অনিষমিত নাড়ী, রাত্রে 
বোগের বৃদ্ধি, গাত্র উষ্ণ, উদব স্ফীত, উদবে বেদনা, উদরাময়, 
জিহব! ও ওষ্ঠ শু্ষ কৃষ্ণবর্ণ, জিহ্বাক্ষত ও দুর্গন্ধযুক্ত থাকে । 

ব্রাওনিয়া-ফুষফুষ প্রনাহ, নাপিকা হইন্ডে ছুগন্ধযুত্ত 
শ্বেশ্মা নির্গত, লাল নিঃনবণ, আললিহবা ক্ষত ধুসরবর্ণ বিশিষ্ট ও 
গলিত, গলক্ষত, মন্তিফেব গোলযোগ, মাথাভার, প্রলাপ, বৃকে 
চাপধোধ বেদনা, খক্‌ খক্‌ কবিয়] কাশি, অস্থিরতা, কষ্টকর স্থাল 
ও অক্ষি কনিনীক সঙ্কুচিত হয় । 

নছিটিক ও মিউবিষেটিক এসিড--প্রবল বিকার অবস্থায় 
নাড়ী সবিরাম গতি প্রাপ্তে ব্যবহাব হয় । 

মান্রী--এক ফৌঁটা পরিমাণে প্রত্যহ ৪1৫ বার ব্যবহার হয়। 

সহকারী উপাষ ও পথ্যাঁপথ্য-_যখন যে দেশে আঘক্ত 
জর্ের প্রাছ্র্ভাব হইযা উঠে, ভখন সেই দেশস্ছ লোক লমুছ্থের বা 
শিশু হইতে দ্বাদশ বৎসরের বালকদিগকে প্রত্যহ প্রাতঃকালে ও 
সন্ধ্যাকালে এক ফোটা করিষ] বেলেডোনা ব্যঘহার করণন উচিত 
বিশেষতঃ যে গৃহস্থেব বাটীতে উক্ত জ্ঞর প্রবেশ করিয়াছে 
তাহারা ষেন মুল্যবান জীবন রক্ষার্থে অপরিফার গৃহ ও ওআপরি- 
কার বস্তা্দি ত্যাগ করি! লতত পরিফার ও বিশুদ্ধ বায়ু সধণ- 
লিত্ত' গৃহে বাস করেন ও অন্তান্ত গৃহ সকল পরিষ্কার 'রাখেন 
এবং-ম্চারু মতে বায়ু সঞ্চালিত হয় তাহার উপায় কয়েন 
এবং বালক ও যুবাদিগকে ১ ফোটা করিয়া বেলেভোন! প্রাচ্ছে 
ও লক্ক্যাসময় বাধহার করান । 


বিলেপী জ্বর । ১৪৭ 


আরক্ত জর গ্রন্থ বাক্তিকে মল! জড়িত গৃহ বা যে গুছে 
অধিক গ্রবা সামগ্রী কাড় লন ও ছবি এবং আসবাৰ দ্বার] 
শোতিত আছে সে গৃহে রাখা কর্তব্য নয়, এমন গৃছে রাখা উচিত 
যেরোগী অনায়াসে বিশুদ্ধ বাছু সেবন ওস্বাস প্রশ্বাস গ্রহণ 
করিতে পারে । রোগীর গৃছে সদাপর্বদ! কার্বলিক এলিড 
ছড়ান, দরজা ও জানালায় ভিজা পর্দা ও কাপড় টাঙ্জান 
উচিত; রোগীকে শধ্যার উপর স্থিবভাবে রাখ! উচিত, পাত্র 
ও শ্বধ্যা বঞ্জাদি শীন্র বদলান উচিত, বোগীর গাহ্র মধো মধো 
গরম বা ঠাণ্ডা জলে ভোযষালে ভিজাইযা মুছাইষ! দিবে, ষদ্যপি 
মলত্যাগ করিতে কষ্ট বা মলভাগ করিভে ইচ্ছা না হয় ভাহ! 
হইলে গবম জল ল্য এনিমাসিবিঞ্ঞ দ্বাব! বল দ্বারে পিচ- 
কারী দেওষা উচিত। আবোগ্য অবস্থায় স্থান ও ধু বিশেষে 
গবম কাপড় ব্যবহার কবিবে। 

পথ্য-_সাগু বার্পি; ভ্তব কালীন জলসাগু, জলে সিদ্ধ বার্পি। 
ঠাগ1 জল, গদ ভিজান জল, লিমনেড ও বরফ দেওয়! যায়। 
মুত্রোৎ্পাদক যন্ত্রের প্রদাহ হইলে সোভাওয়াটার, শীতলঙ্গল, 
ছেঁকা দেওষ1 জল পান কাবন উচিত ব1] এফ টুকরা বরফ 
উক্ত স্থানে বসান উচিত। খতু অন্ুযাষিক ম্মপন্ত ও নুমিষ্ 
ফল যথা আপেল, জজ, পেপে, লিচু ইঙ্যাদি খাইতে দেওয়! 
যাইক্কে পাবে। 





বিলেপী জ্বর | নু ঢা, 


বিলেপীজ্ঘর সাংঘাতিক জ্বর বলিয়া ধরা যায় না। ইহার 
উৎপত্তির আদি কারণ জানা দাষ যেবিলেপীজ্্র অন্ত কোন 
কারণ হইতে উৎপন্ন না হইয়", ঘা, ফৌড়' ব্রণ, বিতিন্ত্র প্রকার 
বণ, বক্মা, ফুষফুষ প্রদাহ, কাট! ঘা, ঈইতার্দি রোগের লি 
বের প্রকাশ পায় তাহা বিলেপীছর কহে । 

বতদিন পর্যন্ত উক্ত রোগ সমূহের পুঁজ নির্গত না হয় ততর- 


১৪৮ জরবিজ্ঞান | 


ন্নি পর্য্যস্ত জব বিশেষরূপে প্রকাশিত হয় না কিন্তু পুজ হইতে 
আর হইলেই জ্বর ভাব বোধ হয় কিন্তু যখন অধিক পরিমাণে 
ও আধিক দ্িবদ ধরিব। শ্রাব নির্গত হইতে থাকে তখনই 
অপ্ের গ্রাবলা দেখা যায়। 

বিলেপীজ্ঘব দিবাকালে প্রাই থাকে ন1 সন্ধ1ঁকালে জ্বর 
প্রকাশ পাইযণ সমস্ত বাতি ভোগ কবে ও প্রাতঃকাল হইলেই 
বিবাম প্রাপ্ত হইথা যায, গান্রেব উত্তাপ অধিক বদ্ধিত হয় 
না! তবে ১০২ ডিগ্রীব উচ্চ ও অধঃ দেখিতে পাওয়! যার নাড়ীর 
গ।ত প্রা ১২০ বার পধ্যস্ত স্পন্দিত হইয। থাকে । 

বিলেপীজ্ঞর গ্রস্থ বোগীব জিহ্বার অগ্র ও দুই পার্শ লোহিত 
বর্ণ ও মধ্যস্থান শ্বেভবণ ক্রেদাবুত, মন্ডিফ যন্ত্রণা, শারিরীক 
অহ্থিবভা, দেহেব অভ্তরে সাতিশয জ্বালাখোধ থাকে, প্রশ্রাব 
ঘোলা ও ুর্ণঙ্গযুক্ত হয প্রথমে কো্টবদ্ধ থাকে, কিন্তু বারে 
বাবে অধিক পবমাণে জ্বব আক্রমণ ববিলে উদবাময় উপস্ডিত 
হয গ্াত”কালে ঘর নি£স্যণ হইয! জব ব্বাম প্রাপ্ত হয়, 
তখন অতান্ত ক্ষুধার ইচ্ছা হইয| থাকে, বিলেপীজ্জব গ্রস্থ বোগাঁব 
উদবাময় হইলে কিছু মন্দ অবস্থা গুাপ্ত হব কিন্ত বোগী 
আরোপপ্লা বিষয়ে নেবাশ হয় না। 

চিকিৎসা-_বিলেপীজ্বব গ্রস্থ বোগীব লক্ষণ আনুযায়িক এই 
কয়েকটী ওষধ ব্যবহার হ্যা থাকে যখা_ চাষনী, জেলপিযিনম, 
হিপার সালফাব, সাইলিসিষা, সালফার, ফসফবিক এসিড, 
আপোনক, ফলফবস, ছানম ও কখন কথন স্থাম্ুকস ব্যবহার হয। 





সৃতিকাজ্বর |: 7১081৮81, চা, 


ছতিকাজ্র প্রসবান্তে হইয়া থাকে । যে রমনীগণ গ্রসব 
কালে সহজ অবস্থান্ন সন্তান গুসব কৃবিয়। থাকে, যয়াযুস্থিত 
ফুল হজ্জে পতিত হয় তাহাদের গায় এই জ্বর হয় না, আর 


হৃতিকাজ্জর । ১৪৯ 


যাহার! প্রসব কালীন যন্ত্রণা! পার, স্হলে প্রসর্ক করিতে, পারে 
না, ডাক্তার. খাত্রী ব| চিকিৎসক দ্বার! প্রসব করাইত্ে হয় এবং 
যরামুস্থ ফুল ছিন্ন অবস্থায় বহির্গত হয় তাহাদিগকে অধিকাংশ 
স্থলে সৃতিকাব্র ভোগ করিতে হয়। উক্তরূপে প্রনর করাইলে 
যরাসস্থ ফুল ছিন্র হইয়া ভিতরে থাকিয়! যায় এবং তাহার 
ছিন্তাংশ গলিত হুইয়] রক্ত দূষিত ও যাদু প্রদাহ উপস্থিত করে 
এবং তাহ! হইতেই জর প্রকাশ পাষ। 

হৃতিকাজ্জর সান্লিপাতিক জ্বেব শ্রেনীভূক্ত। প্রসবান্তে 
ষদ্যপি ক্পের সহুত উত্তাপ বার্ধত হইয়া ঘর্্ব নিয়মিত সময়ে 
উপস্থিত হুইয?, ঘর্্ম ত্যাগের সহিত জ্ববের বিরাম অবস্থা প্রাপ্ত ও 
রোগিনী সুস্থতা লাভ করে, স্তনত্ধয শ্বীত ভাব ধারণ করে এবং 
প্রনবের পর লরল ভ্ভাবে সমুদয় শআাব নির্গত হুইয়ঠঘায় তাহ! 
হইলে রোগিনীব প্রতি কোন ভবের আশঙ্কা করা যায় না! কিন্ত 
উক্ত লক্ষণ সমূহ যথা সময়ে উপস্থিত ন! হইয়া! তৎপরিবর্তে 
য্্যাপ ঘণ্ম নিঃসরণ লত্বে ও জরের হাস ল। হয়, স্তন কোমল ও 
ক্ষত্র হয আব সামান্য নির্গত বা! একেবারে বদ্ধ হইয়া! যায় ও 
নাড়'র গতি ষ্দ্যপি শ্বাভাবিক অপেক্ষা অধিক স্পন্দিত হয় এবং 
তাহার নহিত শারিবীক অধিক অবসন্নত1, শ্বাস প্রশ্বাসে কই ও 
স্তন হইতে ছুগ্ধ বাহির হওয়। বদ্ধ হইযা যায় তাহা হইলে জান! 
উচিত যে প্রসব কারিনীকে হৃতিকাজ্র গ্রাসবপে ঘেরিয়াছে। 

হুতিকাঁজ্জব স্পর্শ সংক্রামক । কেন না হৃতিকাজ্থর ভেগ 
কারিনী রমবীকে যে ধাত্রী বা অপর আনম্মীয় স্বজন সেবা শুশ্রব। 
করে সে ধদ্্যপি উত্ত সময়ে তন্য কোন প্রস্বিনীর সেবা করিতে 
যায় ভাঙা হইলে সেরমণীকে ও স্ৃতিকাজ্ছর আক করির। 
থাকে । 

কারণ-হজ্জণা দায়ক বা অভ্র সাহার প্রসব, খরঠায়ারর 
অপরিফারিভা, অন্য কোন শৃতিকাজর সেবা কারক ৰা কিনী 
ভাক্তার ও ধাতী ঘা এসব কয়ান, জান্তব পদার্থ, নিজ দ্বিলিটী 
বাম্প বিষ, প্রসবাত্তে য়ে অমর। বা গর্ভস্থ ফুল পিক, হরর 





১৫০ জরবিজ্ঞান । 


তাছা সম্পূর্ণ নির্গত না ইইয়! ছিন্ন পদার্থ ভিতরে অবস্থিতি, 
বিসর্প, আতিলারিক বিকার জ্বব, আরক্ত জবর গ্রস্থ ব্যক্তির বাম্প 
বিষ নিশ্বাস দ্বার! গ্রহণ করিলে কিম্বা উক্ত বোগগ্রস্থ রোগীর গৃহ 
উত্তমরূপে পরিষ্াব ন1 করিয! উক্ত গৃহে প্রসব এবং গলিত ক্ষত 
রোগগ্রস্থ ব্যক্তির গৃছে প্রনব বা উক্ত রোগ সমূহ চিকিৎসা 
কবিতে কবিতে ভাক্তাব বা! ধাত্রী প্রসব করালে এবং গর্ভস্থলী 
হইতে শ্রাব নিয়মিত বহির্গত নী 5ইরা রুদ্ধ হইযা যাওষ। ও দুর্গন্ধ 
আাব অল্প পরিমাণে নির্গত ইত্যাদি কাবণে স্থৃতিকাঙ্গর হইয়া 
থাকে। 

লক্ষণ_ প্রথমে শীত, কম্প, কম্প দিষা জর, মাথাধরণ, অস্থি 
বতাঁ, পিপাপা, চিত্ভাবে শষন, হাটু উপব দিকে তুলিযা রাখা, 
বিবমিষা, শ্বাস প্রশ্বাসে কই ও দুর্গন্ধ, যবাধু দেশে বেদনা, নড়িতে 
চড়িতে অক্ষম ও' বেদন] বোধ, মলিন মুখমণ্ডল, নিক্্রোদরে বেদন। 
ইত্যাদি লক্ষণ সমূহের সহিত জ্বরেব প্রক্কোপ হইষা থাকে। জ্বব 
বৃদ্ধি কালীন গাত্রেব উত্তাপ ১০৫।১০৬ ডিগ্রী পর্য্যস্ত বঞ্ধিত হয়, 
নাঁড়ীর গতি প্রতি মিনিটে ১২০ হইতে ১৬০ বার পর্য্যন্ত স্পন্দিত 
হয়, জব বৃদ্ধি কালেস্ভনে ছুপ্ধ থাকে না, ছুরগন্ধযুক্ত আব নির্গত 
হয়, উদ্জুল চক্ষু, প্রলাপ, প্রবল মস্তি গুদাহ ও বিকার লক্ষণ 
আসিষা যোগদান কবে। 

প্রসব কবাইবাব কালে গর্ভবভী বমণীকে অত্তিশষ যক্গেব 
সহিত পরিফাব গৃহে ও পবিফাব কোমল শয্যার শয়ন করাইয়া 
উপযুক্ত ধাত্রী বাঁ চিকিৎসকের সাহাষ্যে প্রসব করান উচিত আকং 
সন্তান প্রদব হইবামাত্র প্রসবিনীকে অভিশর সারধার্নে রাখা 
কর্তব্য এবং গৃহ ততবার পর্বিফার করা উচিত এবং যাক্ছাতে 
(অমর) গর্ভশ্থ ফুল সত্বর সহজে সম্পূর্ণ ভাবে নির্গত হুষ 
ভাহার উপাষ কর! আবহীক কারণ তাহা না কবিলে অধিক স্থলে 
উপবি উক্ত কয়েক্ষটা ফারণে শুতিকাঁজ্র প্রসবিনীকে ভোগ 
ফরিভে হয়। হৃতিকাজর প্রসধের পর এফ সগ্তাঞ্থের মধ্যেই 
হইয়। খাফে। 


সৃতিকাজ্জর | ১৪১ 


চিকিৎস1-_হৃতিকাজ্বর গ্রস্থ বযবীগণ্ের চিকিৎসা! বিষয়ে 
বিশেষ মনোধোগ ন। কবিলে সময়ে সময়ে কুফল পাওয়া যায় 
কিন্ত সেই কুফল গৃহস্থের দোষে অধিকাংশ স্থলে ঘটি! থাকে । 
সতিকাঙ্ছগর ও সান্লিপাতিক জ্বব গ্রাষই উভয়েই সমান সেই জন্য 
অনভিজ্ঞ ও সামান্য চিকিৎস| জ্ঞানী চিকিৎমক বা ধাত্রীর ভ্বারা 
কোন মতে চিকিৎ্না কবান কর্তবা নহে। 

একোনাইট-জ্বরেব প্রথম অবস্থায পেটে বেদনা, ও মন্ধিধ 
লক্ষণ ন] থাকিলে ব্যবহার্য । 

ক্রাওনিয়া- স্তন দ্বয় স্ফীত, বক্ষস্থলে বেদনা, মাথাধরা, প্ররল 
জর, পেটে বেদনা, নড়িশে বেদনাব বুদ্ধি ও অস্থিরত1 থাকিলে 
ব্যবহ্থার্ধ্য | 

বেলেডোনা- মাথাধবা, পেট ফাঁপা, আব বন্ধ, যুখমগুল 
রক্ত শৃপ্য, শীরঃপাঁড়া, অক্ষি কনিনীকার পরিবর্তনতা, মানসিক 
অবসাদ,অস্থির 1 ও প্রলাপের পূর্ব লক্ষণ দৃষ্টে প্রয়োজ্য এবং অল্প 
পরিমাণে দর্ণফতুক্ত আ্রাব নির্গত হইলে বেলেভোনার সহিত 
একে।নাইট পধ্যায ক্রমে ব্যবহার কর] যাষ । 

রলটক্স -শুনে ছুগ্ধ বন্ধ হওয়া, শাবিশীক ও মানসিক অস্মি- 
রত্বা, ও প্রলাপ দৃষ্টে দিবে । 

ক্যামযিলা- হুচ বিদ্ধবৎ বেদনা, পেটেব বেদনায় আস্থিরী, 
উপয়াময়, শ্রাব বদ্ধ হইধ] যাইলে প্রযোগ কর! উচিত । 

মাকুরিয়ম মল-_নিহ্বা ক্রেদাবৃত, সাতিশয্প পিপাসা, খর্ব 
নিঃসবণ, ছুবিক। বিদ্ধবৎ পেটে বেদন। অঞ্ছভবে প্রয়োজ্য। 

শিকেলী--গর্ভস্থল) হইতে নিয়মিত আব নির্গত ন! হইয়। 
বাশ্রাব নিগত বদ্ধ হওয! প্রযুক্ত বা অস্ত্র বমৃহ পচিতে আরক্ত 
হুইলে এবং গর্ভস্থ আমরা সম্পূর্ণ নিগত লা হইয়া ছিন্ন ভাগ 
পটিতে আরভ হইলে দিবে । 

আসেনিক__পচনের বৃদ্ধি, রক্ত পৃ'জ মিশ্রিত আ্বাব নিগতি, 
ছুগন্ধঘুক্ত মল নিংসরণ, উদরামষ, হস্ত পদাদি শীতল ও নাড়ী 
'আনন্ূতবনীয় । 


১৫২ জ্বরবিজ্ঞান ! 


এই কয়েকটা বধ ব্যতীত প্রলাপের সহিভ বিকার লক্ষণ 
দেখিলে বিকারের চিকিৎসা করা উচিত | 

মাতা-এক ফোটা] পরিমাণে অবস্থা বিশেষে অর্ধ বা এক 
ঘণ্টান্তর সেবন কবান উচিত । 

সহকারী উপায় ও পথ্যাপথ্য--হাতিকাজর গ্রন্থ রোগীর গৃহ 
অতিশয় পরিফার বাথিবে এব মধ্যে মধ্যে কার্বলিক লোসন 
ছড়াইবে, বাছিবের শীতল বাদু প্রবেশ করিতে দিবে না ও গৃহে 
গুলের আগুন বাকাষ্টের আগুন জ্বালাইর1 গৃহ উষ্ণ রাখিৰে। 
বোগিনীর তেজ্য পু'জ অ্রাব মিশ্রিত বস্ত্রাদি বা] অন্যান্য দ্রব্য গুছে 
রাখিবে ন! এবং ধাত্রীকেও পরিষ্কাব বাখা নর্বতোভাবে কর্তব্য । 
জলে ফটকিরি মিশ্রত করিষ! তাহাতে ফবস! বস্ত্র ভিজাইয! 
যোনীর ভিতর ধৌত ও পারফাৰ কবিবে এবং গ্রতিবারে ন্যাকড়া 
বদলাইয়! নুতন ন্যাকড়। ব্যবহার বরিবে। প্রত্যহ তিন চারি 
বার অতশয় সাবধানে যোণীস্থ আ্রাব পবিষ্কাব কবিয1 দেওষ। 
কর্তব্য । আব অধিক পরিমণণে নির্গত হইলে গরম জলে কার্ব" 
লিকএসিড মিশ্রিত কবিষ। পিচকারা দেওয় কর্তব্য । অধিক ধিঁবস 
জ্বব ভোগ করিলে মধ্যে মধ্যে গরম জলে গামছ' ভ্রিজাইয়া গাত্র 
মুছাইযা দেওয়া উচিত । তলপেটে বেদনাধিক্য বশতঃ উফ 
জলের সেক ও ভূলীব ফুলটি দিবে এবং রোগিনীৰ গাত্র খতু 
অন্্যায়িক উব্ বস্ত্র বাব] স্বাবৃত কবিষা স্থির ভাবে থাকিজে 
বলিবে। বমন ক্রুন্ধ করিবাব নিমিশ সমযে সময়ে গবম জল 
পান করিলে উপকাব দর্শে । 

পথ্য--বালি, মত্ম্য ও মাংসেব ঝোল, ছুগ্ধ, পিপাশা হইলে 
উদ্ণ জল শীতল করিয়া দিবে, ৯ গ্েণ সালফো! কার্ধানেট জব. 
পেখড অর্ধ ঞ্লান জলে মিশ্রিভ করিযা! ছোট চামচ ছার! মধ্ধ্যে 
মধ্যে এক এক চামচ দিবে, বোগীকে সবল বাখিবার জন্য সল্প 
পরিমাণে ভাইনাম গ্যালিসাই স্তর] সেবনবিধেয় | 


হেমিওপ্যাথক 


বিসুচিকা বিজ্ঞান। 


বিহ্চিকা এই ভযানক শখ কর্ণ কৃহুবে প্রবিষ্ট হইলে হৃদ 
কম্প হয জ্ঞ।'ন হয় বুঝি আক্রমণ কবিল। বিস্চিকা এক প্রকার 
ব্ষাক্ত কোগ ইহার চলিত কথা ওলাউঠা, এবং ইংরাজিতে 
কলেবা বলিধা থাকে; এই ছুৰহ বোগ ১৭৬৯ খাবে আরম 
হয়! গ্ররতি বসব কহ শত মনুষ্যকে আকাঁলে কালের গর্ডে 
নিক্ষেপ করিভেছে তাঁহ। অগণা কিন্তু প্রথম উৎপন্ন কাল হইতে 
প্রশ্তাবংকাল পধ্যন্ত্র ইহার আছি কাবণ কিছুই স্থির হইল না ও 
ইহার শ্রেষ্ঠ উষধ ও আনলিষফাক হইল নং বিজ্ঞ হোমিওপাাথিক 
চিকিৎসক মহাশযেব" বহু কালাবধি অন্বেষণ কবিষা ওলাউঠা 
বিয কইতে উৎপন্ন হষ ইহা ধারণা কাবেন কিন্ত কোন বিষ, সেই 
বিষ কোথখ! হইতে ওকি প্রকারে উৎপন্ন হইল তাহা কেহ 
বলতে পাবেন না কেহ কেহ বলিয়। খাঁকেন ষে দুষিত পত়ঃ 
প্রণালী ও গলিত জান্তব পদার্থ হইতে এই বিষের সৃষ্টি এবং 
কতকগুলি চিকিৎসাকর মতেজান যায উক্ত বিহ্চিকা বিষ 
কু মন্রধা দেহ হইতে উৎপন্ন হয, ত্বেন না এমন আনেক স্থলে 
দেখ! শিয়াছে যেখানে এই রোগ প্রথম আবিভূত হইল সেখানে 
বাঁ তাঙ্াব পার্শ্ব অপ্ধক্রোশ বা ক্রোশ দৃরব্তী স্থানের যধ্যে গলিত 
জাস্তব পদার্থ বা পযরপ্রণাঁলী দূষিত স্থান নাই কিন্ত সেই মকল 
স্থানে ওলাউঠাকে এমন তীত্র ভাবে আক্রমণ করিতে দেখ! 
গিয়াছে, আব দূবিত পয়ঃ প্রণালী ও ছুগন্ধযুক্ত স্থানে ও উক্ত 
ভীষণ রোগের আক্রমণ হইতে দেখা যায নাই, ইচ্থাতেই বোধ 
হয কলেরা বিষ মন্থযর দেহ হইতে উৎপন্ন »ইর। ইত:ম্থাত বিচরণ 
করিতে থাকে । কলের; এনিনা খণ্ডে প্রথম জারস্ত হয় বলিয়া 


১৫৪ হোমিওপ্যাথিক । 


ইউরোপবাসীগণ এপিয়াটিক কলের! বলিষ। নাম দিয়! থাকেন 

এএ্সযাটিক কলেব]| মন্ষ্যকে আক্রমণ করিলে তাহার প্রাণ রক্ষা 
বিষয়ে হতাশ হইতে হয় এলোপ্যাবিক চিকিৎনকগণ এইরূপ 
ধারণ! করেন । কিন্তু হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসক গণ অভ 
চিত্তে চিকিৎল! কবিয়া থাকেন ও আশাভীত ফল লাভ করেন । 
ইভালী নিবাসী হোমিওপ্যাথিক ডাক্তার মহাত্বা হ্যানিমান 
হোমিওপ্যাথিক গুধধ আবিষাঁব কবিয়। জনপদ বাপীগণের মৃত্যু 
মুখ হতে প্রাণ বক্ষাব উপাষ কবিযা চিবশ্মরণীষ হইয়াছেন 
নতৃবা প্রথমারভ্ত হইতে অ[জ পর্য্যন্ত ও ভবিষাতে কত শিশু কত 
যুব! কত প্রো কন্ত বুদ্ধ জীবন সত্বেও মৃত্যুমুখে পতিত হইত বলা 
যায না। ১৮১৭ খষ্টান্দে ওলাউঠ! আবন্ভ হইযা যশোহব, কুষঃ 
নগর মৈমনসিং্ চট্টগ্রাম প্রভৃতি ধ্বংশ কবিষা সিদ্ুনদী তীববর্তী 
হেষ্িংম শিবিবে প্রবেশ কবিষ। পঞ্চ দিবপের মধ্যে পঞ্চ সমশ্র 
লোকেব প্রাণ হত্যা কবে তখন এলোপ্যাধিক ডাক্তার মহাশয় 
গণেৰ বহু যত্বে ও উক্ত দন্থাব কিছুই কবিতে পাবেন নাই যদ্যশি 
সেই সময হোমিওপ্যাধিক ওুঁধধেব বাহুল্য প্রচাব হইত ভাহ' 
হইলে কখনই গ্রামকে গ্রাম, পল্লীকে পল্লী, নগরকে নগর, 
সহরকে নহব ও হেত্রি'ন সাহেবের শিববে পাচ দ্িবসেব মধ্যে 
পাচ হাঁজাব লোক কখনই মবিত না। কলিকাতা ও মফ£শ্বল 
বাদী এমন আনক লোককে দেখাষায় যে তাহাবা হোযিও- 
পাখিক ুষধকে আদৌ বিশ্বাস কেন না কিন্ত অনেক সমযে 
তাহাব! এই কুপ্রথা অবলম্বনে আশা মত ফল প্রাপ্তে বিফল 
মনোবথ হন। হোমিওপ্যাথি ও এলোপ্যাথি মতে ওলাউঠ। 
চিকিৎসা আসমান জমি তফাৎ, এসিবাটিক কলেরাগ্রস্থ একশত 
রোগীকে এলোপ্যাথিক ডাক্তাব দ্বাবা চিকিৎসা করিতে দিলে 
প্রথমে জনেকে বোগী দেখিতে চাম না, যদিও দেখেন তাহ 
হইলে শতেকেব মধ্যে ৫৭ বা ১* টীব প্রাণ বক্ষা করেন আব 
হোমিওপাবিক ডাক্তার চিকিৎসা করিয়া ৫1৭ বা ১* টীকে 
মৃত্যুমুখে নিপতিত কবেন। এখনকার অনেক এলোপ্যাখিক 
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ডাক্তার গোপনে হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসা করেন ও প্রকাঙ্ঠে 
হোমিওপ্যাথিকে নিলা! কবিতে কুঠিত হন নাঁ। অনেকে 
আবার এই মতে আশু উপকাব দৃষ্টে তাহাবা পুবাতন প্রথা 
পরিত্যাগ করিয়া! নুতন সম্প্রদাষে ভূক্ত হইযাছেন সেযাহা 
হউক হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসাষ যে আশু শুভ ফল প্রাপ্ত 
হওয়া যায় তাহাঁৰ দুষ্ীস্ত স্থল ওলাউঠা। এই ভীষণ রোগের 
সরল উৎকৃ্ চিকিৎসা পুস্তক ভাবে ও বহু সংখ)ক মফ-শ্বল 
বাশীব অনুরোধে সবল ভাষা চিকিৎসা বিজ্ঞান প্রকাশ কপি 
লাম জানি না! ইহাতে স্বদেশ ও মফঃন্বল বাসীগণের উপকার 
হইবে কি না। 

কাঁরণ--বিশ্চিকা শব্ষে ভেদ ও বমন বুঝাষ, বিশ্চিক! 
বোগাক্রাস্ত হইবার অনেক গুলি কাবণ দেখিতে পাওয়া যায 
তন্মধো এই কযষেকটীকে প্রধান বলিয়! উল্লেখ করা যাইতে পারে 
যথা দূষিত পধঃপ্রণালী বিশিষ্ট স্থান, ছূর্ণদ্ধময স্থানে বাস, 
বিশুদ্ধ বাঁমু সঞ্চালনাতাব, গলি জান্তব পদার্থ বা উদ্ভিদ হইতে 
উখিত দুষিত বাম্প গ্রহণ, বান্ধি জাগবণ, মদিব সেবন, অনিষ- 
মিত আহার, অধিক পরিমাণে শারিবীক বলক্ষষ, নিদ্রাহীনতা, 
অধিক অঙ্প আহার, নূতন চাউল ভক্ষণ, কাচ! ফল অধিক 
পরিমাণে খাওয়া সামান্য টক, বা অধিক টক. যুক্ত ফল অধিক 
আহার করা! আধসিদ্ধ ছ্েছকি কবে খাও! অর্থাৎ ভ্রব্টা এক- 
বার মাত্র অগ্নিতে মেকিযা লওয।, আঁলুনি খাওয়া, অধিক 
লবণ আহার ও গ্রীক্মাভিশয্য বতিভ আবে অনেক কারণ আছে 
ফাহাতে উক্ত বিষাক্ত রোগেব স্গ্টি হইতে পাবে। 

অনেক চিকিৎসক বলিষা খাকেন ষে দুষিত বাম্প বিষ 
শরীবাত্যন্তরে প্রবেশ কিয়! উক্ত বোগ হ্যটি করিয়া দেয়, 
অনেকে বলিয়া থাকেন যে মনুষা দেহ হইতে উক্ত বিষ কৃষি 
হইন্সা থাকে কারণ পরিপাক ক্রিযা হীন) প্রযুক্ত আহারীয় 
দ্রব্য উচিত মত পরিণাঁক না হওয়া, বাঞু পরিফারক ওজোন 
নামক গ্যাসের হীনতাই ইহাব কাবণ বলিয়া অনুমান করণ যায়| 
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মন্ুধ্য দেহ হইতে ষে প্রথমে কলের) বিষ কৃষ্টি হয় তাহাতে 
অনুমার সলেহ নাই। ওলাউঠ| রোগাক্রান্ত ব্যক্তিব মলমৃত্র 
ও বমন্‌ সংযুক্ত বন্দি আগুনে জালা ষঈটষ ব' পুড়িয়! না ফেলিলে 
উক্ত বস্তাদি হইতে দূষিত বাম্প বিষ উৎপন্ন হইয়া বানু দ্বার! 
পরিচালিত হয়, যে সময উক্ত বিষ বাতাসের দ্বারা গমনাগমন 
করে সেই সময়ে সেই স্থানেব ওজোন নামক গ্যাসেব হীনডা। 
প্রযুক্ত তস্থানীয় লৌকদিগের উক্ত কলেব! বোঁগাক্রান্ত হইতে 
হুয়, যদ্যপি উক্ত বিষ অধিক পবিমাণে ছড়াইযা পড়ে তাহ! 
হইলে মহামারী উপাস্থিত হু বিশেষতঃ মহামাবী শব গত 5 
বৎদর হুইল অর্ধোপ্য যোগে কলিকাতা ও কালীঘাটে 'ও অপবা 
পব স্থানে হঈযাছিল এবং মফংম্বল হইতে ও অধিক শুনা যাষ 
তাহার কারণ ভাঙাব1 বিষ যুক্ত বস্তরাপি বা] শয্যাবস্ত্র পুঁতিয়? 
বাআগুণে না পোঁড়ীইষা অমনি অমনি ফেল্যি! দেয় দীন 
ছুংখীর| পুফবিণী ও নদী বক্ষে ধৌত কবিষা পুনরায় ব্যবহার 
করিয়' থাকে এবং উক্ত পুফরিতীৰ জল ব্যবহাঁব এবং পান +০। 
নদী গর্ভে নিক্ষিপ্ত বক্্রার্দি আোত মুখে ভাসমান হইয! বা ধোন 
হইয়া গ্রাম হইতে অন্য গ্রামে যায তৎযুক্ত দেই পলীবাসী ক 
গ্রামবাসীদের উক্ত বোগাথন্থ হইতে হয। এই রোগের উৎ- 
পত্তি জন্য অনেক প্রকার কারণ দেখাইতে পাবা যায় ও স্ববি- 
বেচক চিকিতৎসকগণ ও দেখাইতেছেন কিন্ত আদি হইতে একাল 
পর্য্যস্ত ভীষকদের মতভেদ রহিল । 

নিরাকরণ--অনেক চিকিৎসকের মতে কলেব! অনেক প্রকার 
বলিয়। খযাত তম্মধ্যে এই তিন প্রকাব মচবাচব দেখিতে পাওষা! 
যায, উক্ত তিন প্রকাবের মধ্যে ছুই প্রন্াব অধিক সংখ্যক 
লোককে আক্রমণ করিতে দেখা যাষ, অপরটী সময় সমষ 
দেখিতে পাও! বায় । উক্ত দ্বিপ্রকারের প্রথমটাব নাম সানাস্ত 
ওলাউঠা বা প্রবল উদরাময় এবং দ্বিতীয্রটী সাংঘাতিক বা 
এসিয়াটিক কলের! বলিয়া! খাত, হুইটাই এসিয়া্টক কলেরা 
তম্মধ্যে অবস্থার তাবস্তম্য প্রযুক্ত সামান্ত আব সাংঘাতিক নামে 
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(বিভ্ষ এলিহাটিক ফলেরাঁকে অনেকে ্গনেক সময়ে নল 
ওলাউঠ। (,99190 09)/01ত7৮ বলিব থাকে । সামাস্তক ও নাং" 
ঘাতিক লাউঠা ব্যচীত আব এক প্রকার কলের। আছে তাহার 
নাম শুক কলেরা ইবাঞ্জিতে ড1ই কলেবা বা ১৫৫৭ 01791625 
বলিয! থাকে । গ্রতদ্বযভীত ওলাউঠার ভেন বমনের প্রাভিজে 
লৃবের ও বিভিন্নত দেখিতে পয ঘাঁয যথা - 

১। ভেদ ও বমন দমান ভাগে বর্ভম।নে (কলের! গ্যাটিক 
'প্টারিকা বলে।) 

ই। ভেদাভিশযা ও'্বমন কম হইলে (কলেবা ভায়েরিকা ) 

৩। বমনাতিশধ্য ও ভেদ কম হইলে (কলেব। গাটিকা।) 

£। থিলধব। প্রধান লক্ষণ হইলে (কলেব। স্পারঙ্গমডিকা 1) 

সামান্ত ও সাংঘাতিক কলেঙধাকে গ্রভেদ কৰিলে এইরূপ 


জানা যাষ। সাঘাতিক কলেব!। 
দামান্ধ কলেব?। ১। ওথথযে ভনরানঘ হউক 
১। অধিবন্তু অপবিপাক শতঃ । পরতে ওল)উঠ,য় পরিণত হয়। 
উৎপন্্র হয। | হ। জয়ে? ক অপবিদিত 


২1 ্রাথমে উদবাঁধয় ন: হউথা | আহাব্র দ্বান ইথে ডখ্পন্ম তাছ। 
উপর্ষ্যেপবি দৃই তিন বাব ভেদ । ববিতে পান, যাথ লঃ। 


ও বমন হইলেই ওলাউঠা হি ৩। ওলাউঠায পরিণভ ছই 
বলিয়া জান। যায | ররিকী হইতে ক যছিত জঙ্ঘখ। 

৩1 রোগক্রমনের সহিত দে শ এক প্রন্থাব তেন, উপ 
উদদতরে বেদন। অনুভূত হয । স্বিত হয় পরবে স্টনর শুদেশে 


। বেদন হা শখাক। 
8 | তেন "নমন জে প্রকার 
' হইতে থাকে তাহার অধিক পরি- 
' মাণেবলশীন করিমা ফেলে ওজস্প 
| ক্ষণে দে আবসমতা পাপ হয়। 
| 1 তাপমান হত প্রয়েশ 
৫ তাপনমাম যন ঘা! দেহের র করিলে শঃটির!ত স্তরিক উত্টাপ 
ভাপ পরী! করিত শ্বভাবিক ! আরের প্রণল ভর্তাপের নায় 

জি ভ্যান উদ্জ। ॥ অনুষ্ভাত হয়। 
৯৪ 


৪) বলক্ষয় হর কিনতু তেদ 
বদল যে পাকাব হয় তক্রপ য়ন: | 


১৫৮ ছোমিওগ্যাধিক | 


ও। রোগের ভারতদ্য প্রযুক্ত | *। চ্ের উচ্চ, শীত্বই নষ্ট 
চরের উষ্ণতা জয় প্রাপ্ত হইতে | হয়। 
থাকে । থ। সাংখতিক গলাছঠার 
৭1 প্রথমতঃ উপরে জ্বাল। | প্রথম দাত্ত হইতেই চউল হোক! 
ষন্ত্র। কছিত পিত্ব নিশি দাস্ত | জলের ন্যায় বর্থ দেখিতে পাওয 
হইতে খাকে কিন্তু রোগের শোব | হাম্ম। 
অন্বন্থণয় গলে আগে পিত দ্শিত ৬ প্রআব পরী কফিলে 
তয় ন1। র এলুমেন দেখিতে পাওয় হাছ। 
৮। এই রোগে গআাৰে ৯) শিবার রক্ত জিয়া য:য় 


এস্ব,ছেল থাকে না। ও ক্রম'ম্বয়ে ছা পাজিহ্বা ঠৌঁট 
»। সচরাচর দেহছব বিভিশ | হাত ও পায়ের নখের মুড়ি নীল 
ম্রভা অধিক পরিমাণে হয় না | বর্ণ »ইর থাকে পরে অঙ্গ প্রত্যঙ্গ 


সম্্ত নীলবর্ণ হইয়! যায়। 

১*। তন্যান্য শ্থানে খিল ১*। প্রথমে অঙ্গুলি সমূক্ধে 
না! পিক প্রথম হইতেই পেটে ] খিল ধরিতে আর হন পারে তর 
খিল ধরিতে আবস্ত হয় উদ্ধাঙ্গে | পাদ ও অন্য.ন্য স্থানে খিল ধরিতে 
[খক ধরে ন!। থাকে বিশেষতঃ নিম্রাঙ্গে অধিক 

গরিমাণে খিল ধরিয়া থাকে |. 

_শ্নামান) ও মাংঘাতিক কলের! ৰিভিম্ন কবিবার আরো অনেক, 
প্রকার লক্ষণ আছে যাহ সমধে নময়ে উপস্থিত হইয়া! থাকে । 

সামান্য ওলাউঠাব লক্ষণ-প্রথমে আটে! আটে পাক 
পরবে তরল তাহার পব তরল তরঙ্গায়িত হইতে হইতেই চাঁউল 
ধোঁষা জলের ন্যাষ দন্ত এবং লঙ্গে সঙ্ষে বমন হইতে থাকে । 
কাহারও ব1 প্রথমে বমন হইয়া দ্বাস্ত সয় কাহারও দ্বাস্ত শুরু 
হইয়। বযন হইতে থাকে, কোন কোন ব্যক্তির ভেদ কম ও বম 
অধিক, কাছার বমন জধিক ভেদ কম, কাছার ভেদ ৰমন্দ সমান 
ভাগে হইতে থাকে (দাস্ত ও বমনের তারমত্য প্রহুক্ত নামের 
প্রভেদ করা হইযাছে) অধিক দাস্তড ও বমন কারণ বলক্ষষ, 
রোগী শয্যা! হইতে উঠিভে পারে না, চক্ষু বসিয়। যায়, উদরে 
বেদনা ও পেটে থাল ধরিতে থাকে বস্্রণায় রোগী ভট 
ফট করে, শুইয়া গুইয়া ভেদ ও বমল করিতে থাকে, অধিক 
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তৃষা, প্রত্ধোক ভেদ ও প্রতোক বমনের পব জলপান করিবাৰ 
ইচ্ছণ, নাড়ী লুপ্ত, স্বরভঙ্গ, চর্ট্বের উষ্ণতা হাস প্রাপ্ত, দেছের 
অবদরতা, বর্ণের বিভিন্নতী, দিম্নাক্ষে খিল ধরে, প্রশাব বদ্ধা, 
কান ভে! ভো করা, জিহ্ধা গুক, দেহ খস খসে শীভল ও চিমসে 
পরে বরফবৎ ঠাণ্ডা হয । 

সাংঘাতিক ওলাউঠার লক্ষণ--কলেরা ঘিষ দেছে প্রবেশ 
করিষ। কাহাকে প্রথম দিনেই আক্রমণ করে ; কখন কখন ৫1৭ 
দিন দেহ মধ্যে গুপ্ত ভাবে থাকিযা অভান্তরিক ক্রিয়া লমূহেষ 
বৈলক্ষণ্য জল্মাষ । প্রথমে সামানা উদর়ামষের ম্যায় ছুই ওক 
দিন বাছুই ভিন দ্িবদ কখন কখন সপ্তাহ কালাবধি হইব! 
ওঙাউঠায় পবিণত হয, যখন ওল[উঠায় পবিণত হয় তখন প্রথম 
হইতেই চাউল ধোষা জলেব ন্যায় তরল ভেদ হইতে থাকে, 
ভেদের সহিত বমন, ভেদ ও বমনেব সহিত সহসা বলহীনতা, 
বর্ণের বিভিন্নভা, দেছের অবমন্্তা, সমস্ত অঙ্গ নীলবর্ণ, চক্ষু 
ঘোলা দৃষ্টি হীনতা, শ্বরভঙ্গ, বাক্ই;ন, অঙ্গ প্রত্যঙ্গ চালন বিহীন, 
কর্ণে দম দম শষ ক্সুতব, দাকণ পিপাসা, হিকা, হস্ত ও পন্যের 
অঙ্গুলিতে খিল ধরিতে আবন্ত হইয়? ক্রমান্বয়ে বক্ষে, কোমবে, 
মনিবদ্ধে ও স্থানে স্থানে অত্যন্ত খিল ধরিতে থাকে, বিশেষতঃ 
নিয়াঙ্গে অধিক সময় খিল ধরে, দেহের আভ্যন্তরিক উত্তাপ 
জ্বরের উত্তাপের ন্যায় থাকে কিন্তু বাহ্ছিক উত্তাপ একফেবাবে 
বিলীন হইয়া! বরফ বৎ শীতল হইয়া যায় ও সঙ্গে সঙ্গে শীতল 
চটচটে ঘর্্ম বহির্গভ হইতে থাকে, প্রত্্রাব বন্ধ হইয়া যা । ছুই 
তিন বার হেদ ও বমন হয়া নাড়ী একেবারে বিলুপ্ত হয 
কখন কথন অভি স্থক্মভাবে চলিতে থাকে । কাছাবও ব! 
ছুই তিনবার দাস্ত ও ব্মন হুইয] মৃতু) হয়। 

শুক কলেরার লক্ষণ__এই বিষ মঞ্ষ্য দেহে প্রবিই হইয়া 
ভেপ্ধ ও বমন না! করাইষা অন্যান্য সমস্ত লক্ষণের সহিত প্রকাশ 
পাষ, ইহাতে শ্বরভঙ বাকহীনতা, অবসন্রতা, বর্ণ হীনত1 বিশেষত: 
লিসা রঙ্গের মত দেহের বণ, নাড়া বিলুগ্ধ ও জন্যান্য আঙ্ছ্‌- 


২৩ হোমিওপ্য।খিক । 


সঙ্গিক লক্ষণ সমুগ্ষ তববায় আনিয! আব্র্দণ কবে কিন্ত এ একার 

€জাউঠা সচরাচর দেখিতে পাওয়া] যায় না, 
অবস্থা--ওল1উঠাকে আক্রমণ হইতে বুদ্ধি চরম ও গতি 

ক্রিয়া অবধি চাঁর ভাগে বিভন্ত কর] যাষ। 

১স্ুপ্রপ[ত বাজাকমণাবস্থা 81950 01 10518207100 9101)626) 

২1 বর্ধমানাবস্থা ১1৭৮০ ৮1 1)৩৮ 191181761১6 
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৪ | প্রতিক্রিরা ঘা! কোগোপশমাবন্ত! 81806 ০1 ১০ 61107 

সামান্য ও সাংঘাতিক ওল|উষ্ঠায় উক্ত চারব প্রকার জবস্ক 
দেখিতে পাঁওষ! ষাষ। সামান্য ওলা উঠায দ্বিভীষ অবস্থা ব। 
বর্ধমানাবস্থা সাংঘাতিক কন্বাব প্রথম অবস্থার সহিত &1য়ই 
সমতুন্য। তৃতীয় বাঁচরম অনস্থা উভয়েব অধিক পরিমাণে 
সমান তন্মধো সামানা লক্ষণের তারতম্য বোধ হব, চিকিৎসকের 
এই পমধযের টিকিতস| টিশেন বিবেচনা কবিবা কব উচিত 
কেন না বোগেব শ্ররপাহানস্থ! হইতে চিবৎসক না ক্াসিছ। 
যদি উল্ত সমষে আ.নয। উপান্থত হন হাহ! হইলে সামান্য 
সাংঘাতিক কলবা অনুমান বিষে কিছু স্ুকঠিন হইয়া উসে। 
চতুর্থ অবস্থা বা প্রতিক্রিষা অবস্থ! চিকিৎসাব তাবতম্য ও বুক্ত 
উভয়েব মধ্যে কিকিৎ বিভিন্রত দেখিতে পাওয়। যায় কিন্তু 
যদাপি অন্াক্ব কপে চিকিৎসা কবাযাষ তাহ! হইলে সামান। 
ওল(উঠা লাঘাতিকে পবিণত ও সাংঘাতিক ওল।উঠ বেকারে 
পবিণত হষ ও মৃতু শিষরে আ.সয়! বনতি করে। 

১। কলেধার স্ুজ্রপাতাবস্থা- কলেবাঁকিষ মনুষ্য দেকু 
€বেশ কবয়' প্েহেব অবস্থা অনুমাষিক বাবিষেব পরিমাণ 
প্নুযাধযিক কাম্য কবিঘা থাকে, কেননা এমন অনেক 
স্কী?ন দেখা গ্যাছে মে রুগ্র ও ছুর্কল ব্যক্তিকে লাম!না 
কলেরা আক্রমণ করযা কিছু সময অভিবাহিত না ইট 
হইতেই সাঘাহিকে পরিণত হইয়া হঠৎ মত্ত হয, হণ) 
হউক সামান্য কলেবাব শ্গত্রপাতাবস্থাষ পুর্বদেই যে ওলাউঠ! 
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নামক বিষ ব্যক্তি দেছে প্রবেশ করিয়াছে তাহাতে অন্গুষাত্র 
সন্দেছ নাই; কবে কোন ভারিখে বাসেই দিনেই যেবিষ 
দেহে প্রবেশ কবিয়াছে ভাহা বলিতে পাব যাঁষ না, তবে এই 
পধ্যস্ত বলিতে পারাযায় যে লামান্য ওলাউঠ' হইবার কিছু 
ক্ষণ অগ্রেবাকাহাব কাহাব এক ছুই দিন পূর্ব্ব হইতে গা মাটি 
মাটি, পরিশ্রমে অনিচ্ছা, আঁলসা বোধ, অল্প জল্ল মাথাঘোরা, 
গ! বমি বমি. পেট কেমন করবা, আহাবেব তাচ্ছিল্য বোধ, 
অয ধা অন্নরস যুক্ত দ্রব্য ভক্ষণ করিভে ইচ্ছা ও শীতলডা জঅসু- 
ভব কবিষ্ে ইচ্ছ! হষ। ছুই একব|র শটে তবল দাস্ত 
ও তাহাব সহিত বমন হইতে থাকে । সাঘাতছিক কলেয়। 
বিষ মনুষ্য দেহে প্রবেশ কবিষ! প্রথমতঃ দিন কতক গুপ্ত 
ভাবে থাকিয! হঠাৎ ভীষণ আঁকাবে পবিণত হয। যে 
দিবস হইতে উক্ত বিষ মন্তুধা দেঙে প্রবেশ কবে উক্ত প্িধস 
হইন্ডে বাঁছুই চাবি দিবসের মধ্যে সামান্য -উদরাময় হইতে 
থাকে ও তাহাঁৰ সহিত দামান্য মাখাধবা বমনেচ্ছ!, খৈ ঢেকুব 
উঠ. পেট ফ(প', উদবামব, বমনোদাম, বমন, মাধাঘোবা, পেটে 
বেদনা ও সামানা কলেবাব লক্ষণ সনৃহ বিবাজিত হয ও দিবা 
বাজে নুযনাধিক ৬।৭ বার মেটে মেটে বং যুক্ত কখন কখন 
পিত যুক্ত তরল দাস্ত হইতে থাকে পবে হঠাৎ চাউল ধোষ] 
জলের ন্যাষ বর্ণ বিশি্ হইয। সাংঘাতিক অবস্থায় পরিণত হম, 
ছুই এক ধার উল্ত প্রকাব দাস্ত ও বমন হইযা বোগী ক্লান্ত হয 
পড়ে প্রথমতঃ সামান্য লোহিভ বার্ণর ক্লাব হয পরে দ্বিভীয 
অবস্থ। পবিণত হইবান পূর্বে প্রাব বন্ধ হয! যায । 

২য়। বদ্ধমানাবস্থা-প্রধম অবস্থা ছুই তিনবার ভেদ 
ও বমন হইব।যখন বোগী কিছু অবসন্নত। বোধ কবিযা শযা| 
গ্রহণ কবিতে ইচ্ছা! কবে ও বমনেক সহিত যখন জরঙ্গায্িত 
মল চাউল ধোষ! জলের নাষ অনুনান হয তখন প্রথম 
অবস্থা কাঁটিল ও শ্বিতীম্প ব| বর্ধমানাবস্থার় পবিণভ হইল হহ! 
মনে ধারণা করা উচিত । প্রত্রাব বন্ধ, প্রবল তৃষ্ণা, জলপানে 


১৬২ হোমিওপ্যাথিক । 


বমন। বমনেচ্ছা, হিন্কা, মান'সক অবসাদ, শীতল চট চটে 
ঘর্ঘ, চন কোটব প্রবিষ, বাহ্িক উত্তাপ বিহীন, স্রভঙ্গ, অস্পঈ 
কথা, নাড়ী স্থত্রবং, পেটে বেদন? ও জ্বালা বোধ, পেটে খল 
ধরিতে থাকে । উপরি দত্ত লক্ষণ সমুষ্কের তারতম্য প্রযুক্তসাংঘা 
ভিক কলেরাব দ্বিতায় অবস্থ! জাঁন। যাষ এবং দ্বিত্তীয্ বা বর্ধমান।- 
বস্থ। প্রাবন্য প্রযুক্ত বমন অর্ধিক হইলে ( কলেব! গ্যাষ্টরিকা (০- 
1978 00881108 ভেদ অ ধক হইলে (কলেব। ভাযেরিকা? 00)01675 
10501150850? ভেদ ও বমন মমভাবে হইলে (কলেরা গ্যাষ্টে, 1 
এন্টারিকা! €9101012% 99$610৫1)18100 খিল ধবা জধিক হইলে 
(কলেরা স্পণাজ মডিকা! 01/9161% 91751709108, লিখিত কয়েক 
প্রকার কলেবাব মধে; এক এক|ণ্ব পরিণত হম, কয়েক প্রকার 
কলেরার মধ্যে যেকোন ওল।উঠ। প্রবল বেগে মনুষ্যকে আনমণ 
করুক ন1। কেন তাহাব সহিত খিল ধব] উপদ্রব জাসিষ1 যোগ- 
দান কবিবেউহর মধ্যে দি কলেব স্পাএঃজমভিকা আপিয়। উপ- 
স্থিত হয় ক্ছাহ। হইলে অধিক বিপদাশস্ক' করিতে হয, কেননা ভে? 
বমনত হইবেই তাহাব সহিত প্রবল খিল ধবা আদিযা রোগীকে 
যত্পবোনান্তি যক্ত্রণ| দিবে। অন্তান্য অবস্থায খিল সামান্ত 
সামান্য ধাবযা দ্বিতীষ ও ভৃতীয অবস্থায গমন করে কিন্তু খিল 
ধব। লক্ষণে এত ভীষণ বপে খিল ধবিতে থাকে যে ভাহা 
লিগিযাঁবা ব্লিযা উঠতে পাব! বায না। প্রথমতঃ নিঙ্রাঙ্গে 
ভীষণ পে খিল ধবিতে আবম্ভ হইয়! ক্রমে হুস্তেব অঙ্গুলি 
মন্বদ্ধ পেটে ও বক্ষে আদিম পেশী সকল আক্রমণ কবে পৰে 
হৃদপিণ্ড আক্রান্ত হইয়া] শ্বাসরুদ্ধ ও মুচ্ছ গ্রন্থ কবিয। খাকে। 
্বভঙ্গ হণপাইয়া হাঁপাইযা জড়িত বাক্য উচ্চাবণ, মুখমণ্ডল 
নীল আভা ঘুক্ত অধিক চট চটে ঘর্ম ও ত্র মাড়ী দমিকা মায় 
এই প্রকার বোলীব চিকিৎসাব ভাবতম্য প্রযুক্ত রোগী আরোগ্য 
বা তৃতীয় অবস্থায পবিণত হয এইরূপ অবস্থা ১০1১২ ঘণ্টা 
কাল অতীত হইলে রোগীর প্রায় মৃত্যু হয। 

৩। চরমাবস্থা-দ্বিতীয অবস্থাব ৮1১০ ঘ্বণ্টাকাল তি 


বিস্ৃচকা বিজ্ছান । ১৬৩ 


বাহিত হইয়া যখন রোগী অজ্ঞান ও নিষ্পন্দ হইয়া! পড়ে স্তখন 
তৃতীয় অবস্থা বা চরম কাঁল উপস্থিত হইল বলিয়া! জানিতে হয় । 
এই তৃতীর অবস্থায় রোগীব বাকহীন, সর্বাঙ্গ শীতল, না'সকা 
সরু হুইয়া যাষ, চক্ষু অস্ত প্রবিষ্ট, দুটি হীনত", অসাড় মৃত্ব, 
অক্ষ প্রত্যঙ্গাদিব কার্ধাইীন, শাতল ঘর্্ম নি:নবণ, জসাড়ে মল 

ত্যাগ, দাক্ষণ পিপালা, হা করিয়া হাপাইয়! জল চাতয়া, জল 
পানে বমন, পেটে দারুণ বেদন', কুল কূল করিয়া পেট ভাকা', 
নাড়ী বিলুপ্ত, আাভ্যস্তবিক উত্তাপের হানত', শরীর চোপসান 
হস্ত পদাদিব অঙ্কুলি কোচকান, শ্বাসকঙ$ । সাংঘাতিক কলে 

রাব তৃতীয় অবস্থা বা চবমাবস্থা যথার্থ চরম কাল বলিয়া জন্ধু- 
মান হয, যদিও সামান্য কলেবাও সাংঘাতিক কলেরাব তৃতীয় 
অবন্থাব সহিত সমতুলা তত্রাচ সাংঘাতিক কলেরার তৃত্ীৰ 
অবস্থা দর্শনে ও জীবন বক্ষা। বিষযে হতাশ হইতে হয়। 
বোগীকে দেখিলে মুত ব্যক্তি বজিষ' বেধ হুম , মমস্ত অঙ্গ শীভল, 
বিন্দু বিন্দু শীতল ঘর্খব নিসেবণ, গাত্রে হস্তার্পন করিলে বোধ 
হয কে যেন ইতি পূর্বে গাত্রে জল ঢালিযা দিয়াছে, চক্ষু কোটর 
প্রবিষ্ট, চক্ষে বক্তারধিক্য, ঘোল! টি, সময সময মানুষ চিনতে 
অক্ষম, পিপাসাব শাস্তি নাই, যত জল দাও পানে বিরন্দ নয়, 
কিন্ত পানাস্তে বমন করিতে ম্নান্ত নষ, বধন কারণ ছর্বলত। 
অধক আনিযা আক্রমণ কবে , নিষ্পনা ভাবে চিৎ ইকয়া। যন, 
দময় সময মন্তুক চালনা ছ্বাব! আভ্যস্তবিক যন্ত্রণ] গ্রকাশ, অঙ্গ 
প্রত্যঙ্গাদিব ক্রিয়া কীনত।, হস্ত পদেব অঙ্গুলি কৌকড়ান, গাল 
চুপলিষা যাওষা ও চক্ষেব কোন নীলবর্ণ, প্রজ্রাৰ একেবারে বন্ধ, 
দেহ ও ত্বকেব উষ্ণত| একেবারে বিহীন *'সকষ্ট, অজ্ছাতে জল- 
বৎ মলত্যাগ, মলে সাতিশয় গন্ধ, হম্ত ও পদ্রে অলি ও পেশী 
সমূহের খিল ধব, কোমব হইতে নিষ্নাঙ্গ পথ্যস্ত সাতিশয় খিল 

ধবা, ভাঁহার দরুণ অত্যন্ত যক্ত্রণী বোধ, বান্তক জ্ঞান লুপ্ত কিন্ত 
আভ্যন্তবিক জ্ঞান খাকে ভাহার কাবণ কেহ হন্তপদ ব1! অন্যান্য 
অঙ্গ নাড়িলে শাবিবীক ও মাননিক যন্ত্রা। প্রকাশ করে কেহ ব| 


১৬৪ হোযিওপ্যাখিক । 


নিঃশব্দে মৃতবৎ পড়িয়া থাকে, ফোন কোন রোণীর দাস্ত 
হইয়া উদর স্ফীত হন, কাহারও ব' দান্ত হইতে খ্বফে, নাড়ী 
বিলুপ্ঠ ) হাঁত ধবিষা নাড়ী অন্বেষণ করিলে নাড়ী পাঁওয়। মাষ লা, 
খান গুম্বান নিয়মানূসারে চলিতে দেখা যায় নী, কেন কেহ 
মদ ভাবে-আর কাহারও বা শাস্ব শী হ!পহইতে ধাকে, দেহে 
জাল! গুযুক্ত গাত্রে বন বাখিতে অপাবগ হুই্ধা ছানার উপর 
ছট ফট কারডে থাকে । 

যাহাব] ভেদ বমন ও খিল ধবাব কারণ ত্বাষ বলহীন প্রমুক্ত 
নিস্তেজ হইযা পড়ে তাহারা উক্ত একার কিছু সমধ দতিবাহিত 
কবিধ। মৃত্যু মুখে পতিত হয । তৃতীয় অবস্থায় পতিত হুইয' 
কোন কোন তবোগী ১০।১২ ঘণ্টা কাল অতিবাহিত করে। 
চব্বিশ ঘণ্টাব মধ্যেই অনেকেব মৃত্যু হইযা থাকে, কিন্তু যাহার 
২৪ঘ ট1 কাঁল অতিবাহিত কবে তাহাঁব। চরম অবস্থায পতিত হয়, 
এই কথেক ঘণ্টাক।ল অভিবাহিত কবিতে পাবিলেই অনেকেই 
আবোগ্য লাভ কবিষা খাকে কিন্তুচিকি,সাব তাবতম্য গুযুজ্ 
কাল আনিবা আক্রমণ কবে। যাহাবা আবোগা হঃবে জানা 
খাষ ভাহাদের মন্দ লক্ষণ সমূহ তবাষ স্লক্ষণে পরিণত হয । 

৪1 বোগোপশমাবস্থ!-- চতুর্থ অবস্থ! বা রোগ উপশম হুছু- 
বার সময হইলে জানা যাথ। মনিবন্ধে নাডী অনুভূত হয, 
সে সঙ্গে নানান্ত ভেদ ও বমন আমিষ! উপস্থিত হব, খিল ধবা 
কমিব। হাষ, সামান্ত অবস্থায় গুতিক্রিষা হইলে মন্দ লক্ষণ 
সমূহ ত্বরাষ বিলান পাইঘ। স্বাভাবিক আকাবে পবিধত ভয 
তখন বোগীব সহঙ্জে মুত্র হইতে থাকে, কাঁধাবও বা সূত্র রহিত 
হুইষা নিয় উদব স্ফীত হইষ1 উঠে, দাস্ত তবল না হইখ। গাঢচত। 
প্রাপ্ত হষ, বর্ণ বিভিন্ন হয পিতযুক্ত হবিদ্রা বা নবুজ বর্ণেব 
দ্াস্ত হয উক্ত প্রকার অবস্থা হইতে অবস্থাস্তর প্রাপ্ত হইয! 
রোগী আবোগ্য লাতি কবে কেহ কেহ ব1 আবোগ্য হইডে হইতে 
ভেদ ও ধমন।তিশয্যে পুনবাক্রাস্ত হুইষ| চিকিৎসার তারতম্য 
প্রঘূক্ত বা স্বভাব সিদ্ধে মৃত্যু মুখে পছ্ছিত হয। 


ঘিস্চিক! বিজ্ঞান । ১৬৫ 


চিকিৎল1- এই পৃথিবীতে যত প্রকার বোগেব ৃষ্টি হইয়াছে 
তন্মধ্যে ওলাউঠা! রোগ ভয়ানক বলিযা বিখ্যাত । স্মচিকিৎসকের 
চিকিৎসা! বাতিবেকে গুলাউঠা বোগঞ্স্থ রোগীকে শ্খাল 
তূমে ভক্রূপে পবিণত্ত হইতে হয তথ্িবষে ক)হাবও সনে 
নাই । এই ভারতে পূর্ব হইতে অনেক গুকার চিকিৎদা 
বিলাজিত যথ1_ &লোপাাণিক, কবিপাজি, হাকিমী, ত।বধোৌ।তক, 
টে।টক1 ইত্যাদি কিন্তু এত প্রক্কাব উঘব সমেত চিকিতসা 
সান্বও ওলানঠ' রোগকে কেহ দমন কবিতে পাবে নাই, 
স্কোমিওপ্যাখিক উইষধ অল্প দিন আবিফাব হব] ভক্ত তাঁষধ 
বোগকে সম্পূণক্প দমন কখিয়াছে বলিজেও অভুঃক্তি হয় না। 
অল্প দিন হুইল ক্কোমিওপাাথিক উষধ আবিষ্কার হইয়া এত শী 
সমস্ত ভাবতে প্রচাখিত হইযাছে যাহ] আশাতীত । ডাভাব 
হযানিমান কতক জীবন বঙ্চা বিষয়ে আবিফাবক জদ্নত তুলা 
হোমিগপাবিক ওমধকে অনেকে গষধধ কপেজ্জঞন না কবিঘ' 
জলবনৎ অন্গমান কবেন ও অনা!না মতাবলশ্বী হচয়া নফল প্রাপ্তে 
কুফল প্র1প্ত হইযাও মনে খিধা' করেন না কিন্তু ইদানিং অন্তান্য 
মভাবলঙ্গী টিকিৎসবগণ আক সমঘে হ্োমি৩প্যখণিক ওষবেক 
স1&|গ। লইষা থাকেন । হাহা হউক এদমক।ব বক্তব্য এই 
€লাউঠা বোগে ষে হু:মিওপ্যাথিক গুঁষধধ একমাত্র মন্তৌসধ .স 
বিবষে অহ্থমাত্র সান্দহ নাই , হাহা! বলিয়া যাতা তাহ! ওষধ 
প্রযোগ কবিব বা অআব্যবন'বা লে!কেব হানে “রাগীকে নির্ভর 
কবিষ! মনে নির্ভরস'ষ খাকিব ভা! হইতে পাবে লা, কারণ 
মানবেৰ জীবন মৃত্যু ঠিকংসকেব হস্তে নির্ভব বরে হজ্ঞন্য 
নচিকিৎসক ও স্থচিবৎসাব আবশ্ঠক। 

কলিকাও) ও মফঃস্থলবাপা অনেক অল্প জ্ঞানী ও হাড়ে 
হোমিওপাাখিক চিকিৎসকের গুণে অ্নকে হোমিওপ)াধিক 
ওষধ গান না কবিয়? জল স্গনুমানে ভাচ্ছল্য বরেন এবং এ*ন 
পধ্যস্ত কলিকাত্ত ও মফ,ছলবাপণী অনেক হোহিওপাখিক 
চিকিৎসকের মনে এইরূপ ধাবণ। আছে যেরোগের গুহিষেধক 


১৩৪ হোমিওপ্যাথিক। 


উধধ ব্যবহার না করিয়! যদি অপ্রতিষেধক ওষধ ব্যবস্ছার করা 
বাধ তাহাতে উপ্রকার হয ন সভ্য কিন্তু অপকার হয় নখ বলিয়! 
বিবেচনা] করেন, যেন তাহার ভূলক্রমেও একপ মত হৃদয়ে স্থান 
না দেন, ফেণ না থে ওষধ দ্বাবা উপকাব হইবার সম্ভাবনা 
ভাহাব দ্বার অপকার হইবে না তাহাবই ব' প্রমাণ কি? অপ 
কার হইবে এই জন থাকিয়া বেন তীহাবা চিকিৎসা করেন । 
যে কোন প্রকার বোগ চিকিৎসা করুণ না| কেন বিশেষ বিবে১না 
করিষা চিকিৎস! ও ওষধ প্রযোগ করিলে বোগী আবোগা ও 
আশাতীত ফল পাওয়! যাইবে তাঁহাছে অনুমাত্র স্দেহ নাই। 
সকল প্রকাব বোগেব চিকিৎসা অপেক্ষা ওলাউঠ! রোগের 
চিকিৎসা অতীব কঠিন কাবণ অন্তান্ত বোগে দিন কাল সমষ 
লইয়া হাস ও বৃদ্ধি পাইতে থাকে কিন্ত ওলাউঠায তাহা নন্ছে 
আক্রমণ কাল ইইতে ২৪ ঘটার মধ্যে বোশীর জীবননাশ করিয়া 
ফো. কাহার কাহাবও পেড় দিন বা ছুই দিন সমঘ লয তান্থাও 
অনি বিবল সচরাচর দেখিতে পাওয়] যায না। চর্বিশ ঘণ্টার 
মধো যদি আবোগা লাভ ন। কবে তাগ্া হইলে ভযের কাবণ 
হইয়া উঠে কেন লা তৎ্পবে বিকাব উপসর্গ আসিফ যোগদান 
কবে উক্ত সমষ জীবন বক্ষা বিষষে একেবাবে হতাশ হইতে হয় । 

ওলাউঠা ধাগগ্রস্থ 'বোগীকে চিকিৎসা বরিতে হইলে গৃহে 
বলি! আন্দান্ধি চিকিৎন! না করিয1 বোগীব নিকট গমন পুর্বক 
রোগাক্রমনেৰ পুর্ব ছুই তিন দিন হইতে উপশ্থিত পর্যযস্ত আহার 
বিছখাব ও অন্ঠান্ত সকল কারণের অনুসন্ধান ববা বিধেষ কেন 
না উক্ত রোগ কি কাবণে আবিভূতি হইল তাহাব যত্কিঞ্চিৎ 
জানিতে পারা যায এবং তদ্বিষয়ে বিবেচনা করিদ্বা উপযুক্ত 
ওষধু প্রঙ্গান করল্লে সচিবে যে সুফল প্রাপ্ত হওয়1 যায় সে 
বিষয়ে কোন সন্দেহ নাই। 

শ্রগম অবস্থাব চিকি 51 

ওলাউঠা বিজ্তাবিভ অবস্থাষ যাহাদের উদ্বামঘ হয় তাহ 

দিকে মনোযোগ পূর্বক চিকিৎসা কবা উচিত যদিও সে সময় 


বিশ্বচিকা হিজ্ঞান। ১১৭ 


কার উদরাময় তজ্ঞাট সাবধানতা ও খল ভান চিকিৎসকের 
সাহুফুল্যে, গলাউঠাক় পরিণভ হুইষ থাকে । বিহুচিকার পুর্ব 
বত উদ্রামযের ব! গ্রথম আক্রমণ অবস্থার চিকিৎস) জাধ- 
কাংশে সমতুল্য উক্ত সময়ে যে কষ প্রকার ওধধের আবস্তক হয় 
বাধে কোন ওঁধধ ফল নাদর্শে ওলাউঠার পূর্ণ বিকাশ অবস্থায় 
তাহার অধিক ওধধ ব্যবহার কাধ্যে নিধুক্ত হইয়া] থাকে । 

একোনাছইট ভয় বা অন্ত কোন কারণে মানসিক অবসাদ 
উপস্থিত হইয1 উদরাময় উতৎপপ্তি, শরীরের উত্তাপ, ঘর্খের সহিত্ত 
উত্তাপ হীনতা, উদবামষেব পুর্বে বা পরে শরীরে বিন্দু বিন্দু 
ঘর্ট্ের সহিত বমন বা! বিবমিষ1, উপর প্রদেশে বেদন', লোহিত্ব 
বর্ণ প্রত্্রাব, পিত্ৃযুক্ত ব। মাদ! মলত্যাগ, শীতাহুতব গাত্রা- 
চ্ছাঁদিছে ইচ্ছ', পিপাস!, কোমল ও দ্রুত নাড়ী। 

আসেনিক -ম্যালেবিষ। প্রযুক্ত উদবামঘ, পুতি গন্ধ বিশিষ্ট 
বাম্প আদ্রাণ ক্নিত উদবামঘ, ফলমূল ও ঘ্বত পন্ধ সাঘগ্ৰী 
জ[হাবে রোগোৎপতি, আস্থবতা, বাত নিদ্রাহীন এব পিপাষ। 
প্রযুক্ত বার বাব অল্প অল্প জলপান, উদর প্রদেশে জাল, সাতিশয় 
বেদনা", দুর্ন্ধযু ্ত সবুজবর্ণ ব1 বহন অল্প অল্প দাত, ভেদ কারণ 
রলহীন ও নাডী কোমল হয়। 

চায়না--আসে নিক প্রযোগের উপযুক্ত লক্ষণ সমূহের সহিত 
রুগ ব্যক্তির মলে অজীর্ণ আহারীহ দ্ুব! নির্গত হয় খন আসে 
নলিকের পবিবর্ধে চাষন! ব্যবস্থেষ | 

পালসাটিল!-_অপবিষ্যাপ্ত অন্তায় তৈলাক্ত দ্রবা, তৈলপন্ক ও 
খ্বতপরক দ্রবা অধিক প্রমাণে আহার জনিত উদরাময়, দিবা 
অপেক্ষা রান্িকাংলে উদরামযের বৃদ্ধি, সবুজবর্ণ তরল পিতষুক্ত 
আমাশয় বৎ ভেদ, শ্েতাবৃত জিহবা) লতান্থভাব, ক্ষীৎ 
প্রকৃতি স্রীলোক ও ধীর প্ররুতি ব্যক্তিদের পক্ষে উপযোগী । 

নল্পভমিক1- অধিক ন্বরাপান, মন্দির মেবন কাল)ন অগ্রে 
বা পন্চাতে ত্বত রা তৈলাক্ত দ্রব্যা্দ অধিক পরিমাণে ভক্ষণ 
নিত বোগোথ্পতি, আহারাকে বা! এাতঃকালে ভেদ, কৌৎ 


১৬৮ হো'মওপ্যাধিক 1 


প্রা দাস্ত হওষ', মল নিগতভ ন1 হওয়া! অথচ দ্ান্তের চেষ্', 
ঘগন্বঘুক্ত পিতাধিক্য মল, পেট ফীপণ, লুস্থ শরীরে দান্ত ন' 
হওষ|য় দাস্ত হ্বাব জন্ত তীব্র ওষঙ্ব সেবনে রোগোৎপন্ি, 
বাত্তি জাগরণ, জিহ্বা! সাদ| ও ঈষৎ হবিদ্রাবর্ণে লেপাবৃত, 
ভাল্প আলী তবল ভেদ, শ্রেম্মমবমন, মুখে ছুগন্ধ ও শিশুদেব উদ্দরা 
মযে বিশেষ ফল প্রদ্দ। 


ইপিকাকোষেনী-গ্রীক্মাতিশয্য বশতং উদ্রাময়, কলেব। 
গার ্রকাঘ ও বালক ধালকাদিগপেব গলাউঠায় বষনেচ্ছ! বা 
বিবমিষা, বমন রহিত ব! অধিক বমন, ভুক্ত দ্রব্য অঙ্গীণ অব- 
শষ স্থাধী, আমগাশফেব ম্াষ দান্তের বেগ, পেট কামভালি 
ফেনাুক্ত সনুজবর্ণ তরল শ্রেম্াবমন, রক্তভেদ বা রত দিশ্রিত 
শ্রেম্ম। দাস্ত হয়। 


ফলফ/রক এসিড- অভিবিক্ত বিক্রি! বশতঃ উদবামষ, 
প্রাচীন উদরাময ন্ন' যজ্ত্রণা রিহান উদবাময, বৃদ্ধ ব্যক্তিদেজ 
উদরাময়, অধিক পরিমাণে পাগুবর্ণ তবল ভেদ ও শাবিরীক 
দুর্বলত1 গ্রভৃতিতে ব্যবহ্থাব হয। 


ক্যামসিল। শঙ্কা জনিত উদবামষ, শিশুদের দস্ত উঠিব"র 
কালীন উদবাময, পুর্বেকবাৰ কোন গুবল বোগাক্রাস্ত জনিত 
উস্বাময়। অঙ্ীর্ণ দ্রবা, শ্লেম্ম: অশবা তিক্ত বমন, পিত্ৃযুক্ত 
ঈষৎ হুবিদ্রা ও আম সংযুক্ত সবুজবর্ণ তুল ভেদ, উদবে বেদনা 
ও কামড়ানি ; থিটাঁথটে ভাবাপন্ন ব্যক্তি বিশেষতঃ শিশু- 
সন্তানদের গওলাউঠায় ফল প্রদ। 


কার্ক্বোভেক্িটেরিষ-বাধুনি, রাজমিত্রি, দ্বর্ণকাঁর, যাঁকী, 
কামার, ডাকপিয়ন গরভূভি ষাহাবা অগ্সরিব উত্তাপে বা রৌত্র 
ভাপে অধিক পরিশ্রম করে, হঠাৎ অন্নালী হইতে রক্তআাৰ 
সা! ওলাউঠায় পরিনত, উদ্রামযের সহিত পেট ফাঁপা 
প্বাকিলে এই উষধ প্রদানে বিশেষ ফল পাওষ! যাষ। 


বিস্ৃচিকা বিশ্বনতান । ১৬৯ 


ছ্িতীয় অবন্থার চিকন | 


প্রথম অবস্থার ওঁষধধ ব)বহার কবিলে যদি কোন সুফল 
না পাইয়খ রোগ উত্তরোতুব বৃদ্ধি পাইয1 দ্বিতীয় অবশ্থাষ পবি- 
ণত হয় তাহ! হইলে নিয়লিঘিত ওপধ লমূহ ব্যবহার কবা কর্তৰা । 

দ্বিতীষ অবশ্থাষ পাবণত হইল বালম! যে উক্ত অবস্থায় যে 
লমস্ত উষধ ব্যবহাব হইয়াছে তম্মধো যে কোন একটী গউষধ প্রযোগ 
কৰা উচিত নয তখন বিবেচন। করিষ! দেখ] উচিভ যে বোণী 
দ্বিতীষ অবস্থায পতিত হইয়া কোন কোন লক্ষণ সমূহ প্রবল প্ূণে 
আক্রমণ করিতেছে এবং সেই সেই লক্ষণ সমূহের প্রতিষেধক 
ওউষধ নিষ্ধারিত কব! উচিত । 

ভিরেট্রাম এলবাম 'আঅনদবত ভেদ ও বমন, চাউল ধোয়া 
জলেব ভ্ভায অধিক পরিমাণে ভেদ, দারুণ পিপাস। অল্প জল- 
পানে তৃষ্টী নিবৃত্তি ন। হওয' তেদানুযাষিক অবসন্নতা, সময়ে 
লমষে কাঁলচে বা হুবিদ্রা আভাঘুক্ত জলীয তেদ, অজ্ঞাতে মল 
নিঃসরণ, মুত্ররোধ, দাস্তেব অগ্রে বা পশ্চাতে ঘর নিঃসরণ, 
অন আন্বাদ যুক্ত পানীষ ভ্রব্য পানে ইচ্ছা, সামান্য শলীব সঞ্চা- 
লনে বা জলীষ পদার্থ পানে বমন, সবুঞ্জ বা ঈষৎ হরিক্্া বর্ণেব 
ফেনা ঘুক্ত শ্র্েম্মা বা পিত্ত বমন, বমন কালীন খিল ধরা, বক্ষের 
পেশী সমূহ সঙ্কোচন, হস্ত পদাদিতে খিল ধরা, আক্ুলি ও নখ 
নীলবর্ণ, হস্ত পদেব অঙ্গুলি সমূহ জলে ভিজার ন্যায় চোক্পান 
শ্বাসকষ্ট, স্বরভঙ্গ, নাড়ী ক্ষীণ ও স্ৃত্রবৎ। 


কৃপ্রম মেটালিকম-বোগী শীভল অবস্থায পতিত, দেছে 
হস্তার্পন কবিলে বরফবৎ অন্মান, হস্তভপদ অঙ্ুলি ও অন্যান্য 
স্থানে খিল ধবিতে থাকে বিশেষতঃ সে শমস্ত পেশী দ্বারা হাত পা 
ছভাইতে পারা যাষ সেই সকল পেশী সমৃ৫ খিল ধরিলে, পিপাসা 
শীতল জল পান অপেক্ষা উষ্ণ জলপানে পবিতৃপ্তি বোধ, জলপান 
কালীন গড় গড় শব্দ, বমনেচ্ছা, বমন, বম্ন কালীন পেটে 
আক্ষেপিক বেদনা, মানসিক অবসাদ, চক্ষু দিয়া জল পড়া সহ 


১৫ 


১৭৪ হোমিওপ্যাথিক । 


বমন, মলদ্বার মুড স্ুড করা, শ্রীতল জলপাঁনে বমন নিবৃত্তি, 
উদবে বেদনা, মুত্র বহিভ, কথা কহিতে অক্ষম, শ্বাসকষ্ট বা! শ্বাস 
কদ্ধ বোধ, নাড়। লুপ্ত প্রায় নাই বলিলেও হুয। 

আসেনিক এলবাম - অন্পু তল্প ভেদ, মলত্যাগ কালীন যন্ত্রণ' 
দাস্তব কাবণ দেহেব অধিক বলহানী, প্রবল পিপাষা, বারশ্বাব 
অল্প পরিমাণে জলপান, জলপান করিলে বমন ও ভেদে বৃদ্ধি, 
অজ্ঞাতে মল নি,সবণ, মূত্র বহিত, জিহব। ও শবান জলবৎ ঠাণ্ড' 
এন্সুভব, শবীব নীলবর্ণ, গাত্র দাহ, ছটফট কবা, নাঁনা বর্ণেব মল, 
সাতিশয ছুর্ণন্বযুক্ত মল। এই ওঁষধধ ভিবেট্ম এলবামের সহিভ 
ওলাউঠ। রোগে অধিকাংশ স্থলে দমতুলা সেই কাবণ অনেক 
সমযে লক্ষণ সমূহেব তাবতম্য প্রযুক্ত উতয় ওধধ পর্যযাষ ক্রমে 
ব্যবহার হই থাকে । 

শিকেলিকম্টম যন্ত্রণা দরা্ক খিল ধব1, যে সকল পেশী বাব 
হস্সপদ অঙ্গুলি গুটান যাঁষ উক্ত পেশী সমূহে খিল ধবিলে, যুখ 
বাকিষা! যাষ' দস্ত দ্বারা জিহ্বা কামড়ান, চক্ষু কোটব প্রবিষ্ট, 
মুখমণ্ডল মলিন নীলাভ, সমস্ত অঙ্গ হিমাঙ্গ ও নীলবর্ণ, অক্রেশে 
বমন, পিপাস', জলপানের পব শ্রেম্বাব ন্যাষ বমন উদগীবণ । 

যাঁটোফা--উদবে অত্যন্ত জ্বাল, গাবমি বমি কবা, লাল 
আভাঘুক্ত তবল পিচ্ছিল বমন, বমনেব সহিত ভেদ বা! ভেদেক 
পব বমন, আোতেল ন্যাষ দাল্ত, পেট ডাক।, পেট ফাঁপা, উদ্বেগ, 
মানপিক যন্ত্রণা, নিয় শাখাক্ষে প্রদাহিক খেচুনি, পাষেব ডিমে ও 
পাতাষ অধিক খিল ধরা প্রযুক্ত চেপটা বোধ, অধিক হুদ স্পন্দন 
শীতল গান, শীতল চটচটে ঘর নির্গত হয। 

টাবাকম _ওলাউঠ রোগগ্রস্থ ব্যক্তিকে কোন প্রকাব গষধ 
প্রয়োগ দ্বারা ভেদ বহিত কবা হইলে ব1 সামান্য বর্ণহীন তে 
হইলে বা কখন কখন তীব্র বমন হইতে থাকিলে, আোতেৰ ন্যায় 
বম্ন, বিবমিষা, হিক্কা, বুকজ্ঞালী, বমনেব সহিত শীতল ঘর্ম্ব, 
দারুণ বা সামান্য পিপাসা, নড়ন চড়নে বমন বৃদ্ধি, পেটে বেন! 
ও শ্বাস কষ্ট হইলে ব্যবহাৰ হয। 


বি্ছচিকা বিজ্ঞান । ১৭১ 


ক্ষ্যান্ফার-_-ওলাউঠ! বোগে যুগপৎ ধমন ও বিবেচন হইলে 
মধ্যে মধ্যে ক্যাম্ফকাব দেওষা কর্তব্য এবং প্রবল অবস্থায অম্যান্য 
গধধ পেবন করাইয়া কোন ফল না দর্শিলে সেই ওষধ বন্ধ কবিয়! 
মধ্যে মধ্যে ক্যান্কাব দেওষ1 বিধেষ বিশেষতঃ অন্যান্য মতের 
চিকিৎসা পর ছোমিওপাাথিক চিকিৎসা! আনম্ত কবিতে হইলে 
সেই শমষ ছুই এক মা ক্যাম্কা দিলে বিশেষ উপকার দর্শিষা 
থাকে । 

বিসিনস-_ আতিশাবিক ওলাউঠ প্রথম আক্রমণ অবস্থা 
যখন বমন ও ভেদ উপধয্যোপবি হইতে থাকে বা তেদ ও বনের 
ভাগ জধিক হইতে থাকে তখন বিসিনস প্রযোগ কবিলে বিশেষ 
ফল পাঁওব| ষায়। বিসিনস নকশ অবস্থাব তেদ ও বমনে 
াধিক্যতা বশত? নিযোৌনিত হুইয1 থাকে কিন্ত কোন অবশ্থায় 
প্রয়োগ কবিষা ফল ন। দর্শিলে তাহাব পববন্তী অবস্থায় প্রয়োগ 
করা উচিত নষ। যন্ত্রণ! বিহীন ভেদ হুইাত থাকিলে এই গুঁষধে 
বিশেষ ফল দরশশির্ষা থাকে | 

মাঙবিষন ককোদপাই হস - গ্রহিণী বোগগ্রস্থ বাক্তির যদ্যপি 
গুলাউঠ1 হয এবং যেনকল বাঞ্জিব উক্ত রোগে বক্ত মিশ্রিত 
ভেদ হইতে থাকে তাহাদের পক্ষে এই ওষধ বিশেষ ফল রদ 
বলিব! বোধ হয। 

থেঁণ্টমোনি্যিম টাটাবকম এই বষধ অনেক সময়ে আসে 
নিকের সঠিত সমতুল্য হইয়া থাকে কারশ বমন কম হইযা 
অভাস্ত ভেদ হইতে ধাকিলেব। ভেদ কম €ঈঘ' বমন অধিক 
তব হইলে বিশেষ বমনাছিশদা ওলাউঠাধ বিশেষ প্রযোজ্য, 
বমন কাবণ মোহ প্রাপ্ত ও মোহ অস্তে পুণবাঁষ বমন এবং উক্ত 
অবস্থান্ুযাষিক ওলাউঠ! বোগীকে সঙ্কটাপন্ন অবস্থা! দেখিলে 
আসে নিক সেবন করব্য বিশেষতঃ প্রবশতা না থাকিলে এই ওষধ 
সেবনে ভপকণ্র দশির্ষ! থাকে । 

ক্রেটন টিগলিফম-মানসিক কণ্ট, শারিরীক আঅবসন্নত", 
অত্যন্ত অন্গুখ বোধ, বিবমিষণ বমূন, বমন কালীন অজীর্ণ পদাথ 


১৭২ হোমিওপ্যাধিক। 


নিংসবণ, নান1 প্রকার বর্থ বিশিষ্ট ঈবৎ পীতের সহিত সাদা 
বুদ বুদ যুক্ত তবল বমন, বমন প্রযুক্ত পাকাশায কষ্ট অন্ৃভব, 
পাকাশয়ে যন্ত্রণী, প্রবল বমনোদ্যমেব সহিত সুখে জল সঞ্চষ, 
মুখে দুর্গন্ধ, ভেদ কালীন বন্দুকের গোলার ন্যাব হবিদ্রা গোল 
বৎ ও ত্ববল পদার্থ বেগে নির্গত, আনববত ছেদ, তেদ কালীন 
অত্যন্ত ঘর্খ, অত্যন্ত শ্বেদে বশতঃ অবসন্নত] ও মুচ্ছা হইয়াও 
থাকে? অস্ত্র শুলের সহিত বিবমিষা । ওলাউঠা আবোগ্য ছইয! 
উদরামযে পর্বণত হইলে এই ওষধ ব্যবহারে রোগ্ারোগ্য 
হইয়া যায়। 


ইউফববিযুয অফ-_ওলাউঠ! আক্রমণ কবিবাব পুর্ব হুইতে 
কোন লক্ষণ উপস্থিত না হইযা হঠ1ৎ মনুষা দেহে প্রাবিষ্ট হইলে, 
কাচা ফলমূল অধিক পরিমাণে আহাব জনিত যদি রোগাক্রম 
হইযা থাকে ও তাহার সহিত উদর গুদেশে অত্যান্ত বেদনা, প্রবল 
বমন ও ভেদ হয কিন্বা বমনের ভাগ অধিক হইয়া থাকে, বমন 
কালীন প্রেম্মা, পিত্ত বা সাদ সাপা ঘন বা! তরল গঁদেব জলেবম'ত 
পিচ্ছল বমন হয, পাকাশষ প্রদেশে যন্ত্রণা, ও তাহার সহিত তবল 
ইরিদ্র! বা সবুজ বর্ণের অন্লগন্ধ বিশিষ্ট তেদ হইতে থাকে, জাবন 
বক্ষ বিষযে হতাশ, মানসিক অবনত, হাত্ডেব ও পাষেব 
'তাঁষ থিল ধবে, অস্ত্র প্রদেশে খিল ধবে ও শীতল ঘর নিলবণে 
ব্যবহার হয । 


ফসফবস - অতিএয ছূর্বলত।, শীণদেহ শীতল ঘর্শ, গাজদাহ, 
পিপাপা, পেট ফীপা, সামান্য ভেদ ও ধমন, গাড়ীব গতি হাম 
পাইতে আরজ দ্রুত শ্বাস প্রশ্থাস হয । আমসোনকে ফোন ফল 
না দর্শিলে ফসফবন বাবহাব কর] উচিত এই ওষধ তৃতীয় 'অৰ 
্থায সমম সগয্‌ বাবহাব হইয়া থাকে । 

সিকিউটা _বক্ষস্থলেব পেশী সমূহেব আক্ষেপ বশতঃ শ্বাস 
কুচ্ছে উপযোগী । 


বিস্থৃচিকা বিজ্ঞান । ১৭৩ 


ভূতীয় অবস্থা বা শীতল অবস্থার চিকিৎন1। 


ওলাউঠা বোগে তৃতীয় বাশীতল অবস্থাব চিকিৎসা কর! 
অতীব দুরূহ কেন ন] এই সময়ে গর ব্যক্তিব জীবন বক্ষা বিষয়ে 
সন্দেহ হইয! থাকে, নোশীকে দেখিলেই বোধ হয যেন মবিষ 
গিষাছে, গাত্রষ্পর্শে শীভলত। অনুভব, অনিমেষ নেত্র, নাড়ী 
বিহীন, কদাকাব মুখশ্রী, চক্ষু কোটন গুবিষ্ট, পর্ব শবীব শীতল 
ঘন্্াচ্ছাদিত, আঅসাডে মলত্যাগ ব! পেট ফাপিষ] উঠা, প্রবল 
খচুনি ইত্যাদি বাঁভৎস্য কাণ্ড দর্শন কবিলে বোগের চিকিৎসা 
কবা দূবে থাকুক অনেকে “বাগীব সম্সিকট গমন কবিতে তাঁত 
হন সেই কাবণ আমাদের বক্তব্য যে এই সমযে চিকিৎসাই 
চিকিৎস। মধ্যে গণ্য ও শ্রেষ্ঠ কেন ন। একটী প্রাণীকে পুনজীবিত 
কর। হইতেছে এই সমায বিশেষ মনোষোগ দিয়। চিকিৎসা 
কবিলে যে আশামত ফল প্রাপ্ড হওসা যাঁষ তাহ! অবক্তবা । 

ওলাউঠা বোগেব দ্বিতীষ অবস্থার .ব মনকল উষধ বাবহাব 
কব। হয তাঙ্বাব মধ্যে অনেকগুলি তৃভীষ অবস্থায় ব্যবহাব হইয। 
থাকে যথা আসে নিক, ভিন্ট্যোম, কুপ্রম, কার্কো ইত্যাদি | 
দ্বিতীয় অবস্থায উক্ত উষধ সমূক্ত ব্যবহাব কবিম' কোন ফল 
দর্শিল না বলিযা যে তত'য অবস্থাঘ পুনবাৰ ব্যবহাব কবিব ] 
মন সঙ্গেহ কবা উচিত নয ' কাবণু এমন অনেক সময় দেখ! 
গিষ!ছে যে উক্ত ওষধ সমূহ দ্িতায অবস্থায কাধ্য না গ্লেখাইয়) 
কল্যা্প অবস্থায আম্াভাত ফন দেখাইয়া! দেয তাহ! ৰলিয়। 
যে উক্ত ওঁষধ লমূহেব ভপব মম্পূর্ণ শির কবিযা অনয ওষধ 
ব্যবহাব করিব ন! জাহাও কর' নয অবস্থার ভাবন্তম্য প্রযুক্ত 
নিষমান্গযাষিক ওুঁষধধ সেবন বিধেষ । 

তৃত্তী ব, শীতল অবস্থাষ বোগেব তাবতম্য প্রযুক্ত যে সকল 
ওধধ ব্যবহাব হইয| থাকে তাহাব লক্ষণানুযাষিক তালিকা 
নিয়ে প্রদত্ত হইল । 

অনেক সমষ অনেক স্থলে এরূপ দেখিতে পাওয়া যাষ থে 


১৭৪ ছোনিওপাধিক | 


চিকিৎসক বা উপযুক্ত চিকিৎসাভাবে রোগীক্ষে বিনা গধধ সেবনে 
প্রথম .ও দ্বিতীষ অবস্থ! অতিবাহ্নিত কবিয়া তৃতীয় অবস্থায় 
পরিণত হইতে হয় এইবপ স্থলে উক্ত বোগীকে চাকৎস1 কবিতে 
হুটলে উহার পূর্বব হইতে উপস্থিত কাল পর্ধ্যভ সমুদয় অবস্থা! 
এবং কোন কোন ওষধ লেবন কবা হইযাছে জানিয] তৃতীয় 
অবন্থায় দ্বিতীষ অবস্থার ওষধ প্রযোগ করা উচিত, আবার যদি 
ছিতীয় অবস্থার ওঘধ ব্যবহার কবিষ! বোগ উত্তবোত্বব কলাগ্দ 
অবস্থা পবিণত হয় ভাঁহা হইলে আর কাল বিলম্ব না কবিষ 
বোগীর লক্ষণের সহিত এষধের লক্ষণ মিলাইয] চিকিৎসা কর 
বিধেয়। 

ক্যাম্াব যদি পূর্ব হইতে কোন ওগুধধ সেবন না! কব 
হয থাকে বা অধিক্ক মাত্রায এলোপ্যাথিক ব! কবিবাক্ষি ষ৭ 
সেবন কবাইযা কোন ফল না৷ দর্শিবা উত্তবোত্তব বোগেৰ বুদ্ধি 
পাইয়া সম্পূর্ণ বিকাশ অবস্থা হইতে যদি শীতলতা অধিক পন্ব- 
মাণে আক্রমণ কবিয্না ষদি কল্যাপ্সের লক্ষণ সমূহেৰ বৃদ্ধি কনিয়া 
দেয় তাহ! হইলে কাক্ষাব গরযোগ করা উচিত । 

ভিবেট্রাম_-দ্বিভীয অবস্থা এই ওষধ সেবন কবান না হইয়া 
থাকে এবং হঠাৎ অভিবিক্ত দাস্ত ও বমন হওয। প্রযুক্ত যদি 
সর্ব শরীর হিমাঙ্গ হয যান তাহ! হইলে ভিবেট্রাম দেওয়া 
কর্তবা কিন্ত ইহার মহিত পূর্বলিখিত লক্ষণ সমূহ দেখা উচিত। 

আমেনিক--উদব প্রদেশে অধিক জ্বালা, গাত্রদাহ বশতঃ 
শয্যাষ স্থিব থাকিতে না পাবিষ! অবিবত ছটফট করিতে থাকে, 
অতিরিক্ত তে? ও বমনে শরীরের অবসন্নতা ও কল]াগ্গের 
বৃদ্ধি হয়। 

দিকেলি--অতিরিক্ত খিল ধরা উপসর্গ হয়! কলাাদ্দের 
বৃদ্ধি হয়। 

কুপ্রম- অ:ক্ষেগ বশতঃ সর্ব শরীব হিমাঙ্গ, থিল ধরা জন্ত 
যদ্যপি অধিক পবিমাণে শ্বাসকষ্ট অনুভব হয় মূ্ছাগ্রস্ক এবং 
তাহাতে মদযপি মৃতু) জাশস্ক। কর] যার তাহা হইলে প্রয়োজ্য। 


বিহ্ৃচিক! বিজ্ঞান । ১৭৫ 


কার্কষোভেজিন্টেব্রিষ _ প্রথম হঈতে রীতিমত চিকিৎস! কযিয়। 
ও ষদ্যপি বোগ উত্তরোত্তর বুদ্ধি পা এবং জানা যায় যে ভিরে- 
টাম, আসেনিক প্রভৃতি উধধ সমূহ নিযমত সেবন কবাইষাঁও 
কল্যাগ্ন নিরৃত্তি না হইয়! ববং উত্তবোত্তব ব্দ্ধি পাইতে থাকে 
তাহা! হইলে কার্ববো দেওযা উচিত। বোগীর দেহ নীলবর্ণ, 
ববফবৎ শীতল, চক্ষু কোটব প্রবিষ্ট, দৃষট্টিব উজ্জলতা বিহীন, 
কপোল নাসাগ্র ভাগে বিন্দু বিন্দু শ্বেদ অনুভব, জিহবা! শীতল, 
ব)ক হীন, শ্ববভঙ্গ, শ্বাসকষ্ট, কেহবা নিস্তব্ধ, কেহ কেন বা ছটফট 
কবিন্তে থাকে, নাড়া বিহীন, অপাডে মলত্যাগ, খড়ি গোলার 
স্থায তখল ছুর্গন্ধবুক্ত ভেদ । 

একোনাষঈট - নীলবর্ণ দেহ, পাকাশযে যগ্ট্রণা, ভেদ ও বমন 
প্রযুক্ত অবসন্ন! ও শীতলতা, জিহ্বা শীতল, উদ্দবে খিল ধরা, 
শ্বাস প্রশ্বাসে কষ্ট, মাথাভাব, মাথাঘোবা ইত্যাদি । কল্যাঞ্মের 
সমযে অন্য কোন লক্ষণের প্রবলতা ন! হইব যদ্যপি শ্বাসাববোধ, 
শ্বাস কষ্ট অধিক হয এরূপ স্থলে একোনাইট মুশ আবক কিন্বা 
১ম ক্রম অতীর ফল প্রদ । 

হাইডে।সেনিক এসিড - বোগীকে দেখিলে বোধ হয় যেন 
মবিযা গিযাছে, সর্বাঙগ শীতল, শীভল চটচটে ঘণ্ম নিঃসরণ, 
নাসাগ্রে বিন্দু বিন্দু ঘর, স্থির নেন, সামান্য শ্বাস প্রশ্বাস, 
বিলম্বে নিশ্বাস ফেলা, বোধ হয যেন আটকাইয়! যাইতেছে, 
অপাডে ভেদ, হাত পা খেচন এেবং বলহানী প্রযুক্ত হস্তপদ 
বাঁকিষা যায, এক কথখায এই মাত্র বলতে পার। যাষ যে আর 
আশা নাই বুঝি এইব!র মবিল। 

কোত্রাঁ_এই গঁষধধ হাইডোসেনিক এসিডের সমতুলা কিন্ত 
হাঁইডোসেনিক ব্যবহার করিষা কোন ফল না পাইন কোত্রা 
বাবহার করা উচিত। মৃত্যু আশঙ্কা অধিক থাকিলে ফোত্রা 
ব্যবহার্য্য। 

লেকামিস__রোঁগীব মনে মৃত্যু আশঙ্কা থাকিলে, চক্ষু দিয়া 
জল পড়িতেছে বোধ হয় ক্রন্দন করিতেছে এইন্ধপ অনুভব হইলে 


১৭৬ হোমিওপ্যাথিক । 


লেকাসিস দেওয়া বিধেয় যদ্যপি প্রতিবাঁী ও চিকিৎসঞ্চেব 
মনে ভীতি সঞ্চার হয়, বোগী মরিবে বলিয়া! আশঙ্কা হয় যখন 
দেখিলাম বাঁচাইতে পাবিতেছি না তখন লেকা।'সন ব্যবহার 
কর! উচিভ। 

তৃডীষ অবস্থায উপযুক্ত ওঁষধ সমূহ ক্রমাহুয়ে ব্যবহাৰ কবিষ়্! 
হাস বা বৃদ্ধিকিছুই অন্কুভব হয ন! অর্থচ বোগী একভাবে 
থাকে, প্রতিত্রিষা অবস্থা প্রাপ্ত না হয তথন বিশেষ বিবেচন! 
করিয়! চিকিৎসা কবা! উচিন্ভ। অনেক স্থলে এমন দেখা 
গিযাছে যে উদবে কৃমি থাকা প্রযুক্ত প্রতিক্রিষা আসিতেছে 
না তখন সালফাব ব1। সিন! ব্যবহাব করিষা দেখা উচিত । 

দিনা-_মুখে জল উঠ, গুহা স্ছাব চুলকান, শুড় শুড় কব, 
স্থির দৃষ্টি, নাসিকা চুলকান, নিপ্রাকালীন দত্ত কিড় মি 
কয! বালক বালিকাঁবা ঘুমাইতে ঘুমাইতে চমক খাইয়া উঠা, 
কাদ্য়। উঠ", নিদ্রাব ব্যাথাত জন্মে 

'সিকিউট। ভিরোন।-_ সিন বাবহার কবিষা বদদপি কোন 
ফল নাদর্শে বা বোগীব শিব নেত্র, ভূলবকা, তন্দ্রা, সামান্য 
মোহ ইত্যাদি লক্ষণ বিরাঁজিত থাকিলে অত্যন্ত কলপ্রদ । 

কুমি থাকা! প্রযুক্ত যদ্যপি প্রতিক্রিষা হইতে খিলদ্ব হইতেছে 
এমভ জানা যায তাহা হইলে কমি নির্গত কবিবাৰ উপাষ কৰা 
উচিত , কমি নির্গত হইলে বাকৃমি বহির্গত না হইয1 যদ্যপি 
আপনা আপনি প্রতিক্রিয়া পদে পদাভিষিক্ত হয় তখন বিবে-, 
চন। কবিষা চিকিৎস| করা উচিত কেন না বোগীকে মৃভুযু মুখ 
হইতে উদ্ধাব কবিয়| পুনব|য যেন মৃত্যু মুখে ফেলিতে না হয! 
প্রতিক্রিয়া আমিবার শমন্ত লক্ষণ পূর্বে লিখিত হইল্নাছে 
তত্রাচ এস্বলে সামান্য বর্ণনা করা যাইতেছে থে গ্রতিক্রিয! 
হইতে আরম্ভ হইলে প্রথমে মনিবদ্ধে হস্ত দ্বাবা পরীক্ষা কবিলে 
নাড়ীর স্পন্দন অন্ভৃত হয়, মল গাড়? প্রাপ্ত হয়, কখন 
কখন সামান্য ভেদ ও বমন হইয্া] থাকে ও অন্যান্য লক্ষণের 
বিভিন্ন) দেখিতে পাওষা যায়, প্রতিক্রিয়া অবস্থায় সামান্য 


বিশ্বচিক! বিজ্ঞাম। ১৭৭ 


ভেদ বমন হুইলে তজ্জন্য মনে আশঙ্কা করিয়! উষধ প্রয়োগ 
করা উচিত নষ , তবে যর্দি ভেদ ও বমনব্ঘমধিক হইতে থাকে 
তাহা হইলে দ্বিতীয অবস্থায় যে সকল গুঁধধ নিয়োজিত করা 
হইয়াছে ভাহাব লক্ষণেব সহিত উপস্থিত লক্ষণ মিলাঈযা 
দিবা রাজে ৩ বার উধধ প্রযোগ কবাইলে যথেষ্ট হয । 

প্রতিক্রিষা অবস্থা প্রাপ্ত হ্টছেছে দেখিলেই ষে বোগী 
তাবোগা হইবে এমন মনে কব যায না। কাবণ প্রতিক্িঘার 
সহুত অনেক গুলি উপসর্গ উপদ্রবেব সহিত আশ্বয গহণ করে। 
সেই সকল উপসর্গেব উপদ্রব বশতঃ অনেক রোগীকে কালের 
কঠিন হস্তে পতিত হইতে হয । 

আমর সচবাচব যে শক্তি দ্বাবা শবীব চাঁলনী করিষা থাকি, 
ওলউঠা আক্রান্ত হইলে উক্ত শক্তি সমৃছেব বিরুত ও হীন 
চতজ হইব যাষ কিন্তু পুনবাগন্ত কাঁলে শক্তি সমূহ যদ্যপি ল্বভা- 
বিক অবস্থা সবল প্রকৃতিতে দেহ মধ্যে প্রবেশ কবে তাহ? 
হইলে কোন বিপদাশঙ্কা' কব! যায় না, কিন্ত গুষধ দ্বার! উক্ত 
ক্রিষা সম্পন্ন কবাইতে হইলে বিশেষ বিবেচনা কবিযা চিকিৎসা! 
কবিতে হয কাবণ বোগের জীব ভা ও অস্বাভাবিক নিযমান্্যায়িক 
বলোৎপাদন কবিতে যাইলে কুচিকিৎসা নিবন্ধন শাবিরীক 
দৌর্বশা বশভঃ বিশেষ বিশেষ যন্ত্র সমূহের বক্ত সঞ্চয হইযা নান? 
প্রকার উপনর্গ আমিষ যোগদান করে। ওলাউঠাব ভেদ 
ও বমনেব আধিক্য বশতঃ রক্তের জালীয় অংশ তাস হষ্টষা বক্ত 
বিবর্ণ ও গাঢতা প্রাপ্ত হয় ও শ্লাযু হীন বলহয, সেই জন্য ক্ষুদ্র 
ক্ষুদ্র শিব! ও কৈশিকাব মধ্যে বক্ত চলাচল কবিতে অক্ষম প্রযুক্ত 
মন্তিক, ফুষফুষ, অস্ত্র ও মূপিগু প্রভৃতি যন্ত্র সমাহব রক্ত সঞ্চয় 
হইয়া রক্ত সব্গালন ও উহ্াদেব কার্য্ের নৈলক্ষণাতা জন্মায় 
যথা যকুৎ হুইতে পিততবস, মৃত্রগ্রস্থ হতে মূত্র, আমাশয় হইতে 
আমরস ও পকাশয় হইতে পর্বস নির্গত হয না, ল্লায় মণ্ডল যথা 
নিয়মে চলিতে ও ফুষফুষ রক্ত পবিফাঁর কবিতে সক্ষম হয় না সেই 
জন্ত নানা উপসর্গ যোগদান করে। সেই কাঁবণ বশত: চিকিৎ- 


১৬৮ হোমিওপাথিক। 


সকের মনোযোগ পূর্বক চিকিৎসা] কৰিষা এই সময় রোগীকে 
নহজ্জ অবস্থা আন। উচিত । 


প্রতিক্রিয়া অবস্থায় উপনর্গের নাম। 


বিকাব, প্রসাব বোধ, হিক্া, কর্ণিষা ক্ষত, গ্যাংগ্রিণ, শধ্যা 
ক্ষত, কর্ণমূল স্ফোটক, কুষকুষ প্রদাহ, শীর্ণতা, কৃমি, পেট ফাপা, 
উদরাময, ও বমন প্রভৃতি । 


সুত্রগ্রন্থির চি কৎুনা | 


গুলাউঠাগ্রস্থ বোগীকে কল্যাগ্ন কাটাইয় প্রতিক্রিয়া! বব 
জ্বায় আন! হইতেছে অথচ তাহার প্রআাব হইতেছে না এরাপ 
স্থলে যাহাতে ভাহাৰ প্রস্রাব হয ভাহাব উপায় কব1 উচিত । 

ক্যাস্থারিষ_-মুক্াববোধ, প্রত্ীব কবিবাব ইচ্ছা অথচ হইতে 
ছেন'+ কটিদেশে বেদন? প্রভৃতি বর্তমানে ব্যবহার্য । 

সালফ।ব- এই স্মষে সাল্ফ।ব অত্যস্ত ফলপ্রদ । 

টেবিবিস্থিন প্রস্রাব না হওয! বশতঃ যদ প্রঙ্গাপ বৃদ্ধি, 
পেট ঠোন মারে, চক্ষু ঢুলু ুলু কবে তখন প্রযোজ্য বিশেষতঃ 
যখন মুত্রপিণ্ডে (কিডমীতে ) প্রত্রাব উৎপর্র না হয তখন 
ইহ! বাবহাব করা উচিত। 

বেলেডোন' মৃত্রপিও প্রক্রাব উৎপন্ন হইম্া মূত্রভাও 
(ব্াডাম্মেব ) পন্মাঘাত বশত ঃ হইতেছেন। তদসূহ প্রলাপ চক্ষের 
শিবা সমূহে রক্ত সঞ্চষ, অদ্ধনেত্র ঈত্যাদি লক্ষণে ব্যবহার 
হুইয়া থাকে । 

কমি বশতঃ বা অবিকক্ষণ মুত্র অবরোধ প্রযুক্ত, তীব্র ওষধ 
সেৰন ও কুচিকিৎসা বশতঃ প্রতিক্রিয়! প্রাপ্ত হইতে হইজে বিকাৰ 
আসিয়া যোগদান করে। অনেক স্থলে উক্ত করয়েকটী কারণের 
মধো একটির বলক্ষণ/(তাতেও বিকাধ আলিয়া থাকে 1 নিয়মমত 
প্রশ্নাৰ প্রথমে হুইথা যদি বিকার জন্মে, সে সমস সেই স্থলে বড় 
শক্ক! হধ না কিন্ত যদি প্রশ্রাব হনঞ্ডেছেনা অথচ বিকার আিষ! 


বিস্বাচিকা বিশ্ঞ!ন। ১৭৯ 


উপক্ত্রব করিতেছে তখন বিবেচন! কবিষ্লা গুত্রাব করণ গর়ধের 
সহিত বিকারেব চিকিৎন1 কব! উচিত | 


বিকার চিকিৎসা । 


সরল অবস্থায প্রতিক্রিষা ন! হুওযা! বশতঃ তীব্র গুবধধ সেবন 
ও অধিকক্ষণ প্রস্রাব না হুইযা মুত্ধের ইউবিষা বহির্গত না 
ওয়] বশতঃ শোনিতেব সহিত ইউবিযাঁ মিশ্রিত হইযা1 রক্ত দুষিত 
হইযা বিকাব আর্িযা উপস্থিত হয় । শ্বাভাবিকি অবস্থায় খরী 
বে পরিত্যক্ত পঙ্গার্থ যে ইউবিষা বা ইউবিক এলিড মুত্রকোষে 
পরিণত হইষা মুত্রেব সহিত বহির্তি হইযা সায়, কিন্তু ধদ্যপি 
ূন্রগ্রস্থিব বিকাব বা তাহার ক্রিযাব বিকার বশতঃ মুত্র উৎপন্ন না 
হয, অথবা মুক্রপিণ্ডে মূত্র উৎপত্তি হইয] মুত্রনলা'ব পক্ষাঘাত 
বশতঃ যদ্যপি মুন্র বহিরগত হইতে না! পারে তাহ! হইলে শবী 
বেব পরিত্যক্ত ইউবিয! বা ইউবিক এসিড নামক বিষাক্ত পদার্থ 
শোনিতে মিশ্রিত হইযা রক্ত দুষিত পূর্বক মন্তিক, পেশী সমূহ 
ও ন্নাস্ুমণ্ডলে সঞ্চারিত হইয়া হউবেমিমা জন্মে এবং তাহা 
হইতেই বিকার প্রকাশ পায়। অনেক স্থলে একপ দৃষ্টিগোচর 
হইযাছে যে আশাতীত প্রত্রাব হইযাঁও বিকাঁৰ জন্মিয়াছে। 
তাহার কাবণ মন্তিফধে রক্ত সঞ্চয ও ইউবিষা নামক পদার্থ 
মুত্রেৰ সহিন্ত বহির্গত না হইয়! বক্তেষ জলিয়াংশ প্রশ্াবেষ 
সহিত নির্গত হয় ইত্যাদি কারণে বিকার উৎপত্তি হইযা থাকে | 

লক্ষণ__জ্বর, শ্রীরঃপীড়া, শীরঃঘুর্ণন, চক্ষু রক্তবর্ণণ জিহ্বা 
শুক, গাত্রদাহ, তৃষ্ণা, প্রলাপ, অল্প অল্প বধিরতা, পেশী সমূছে 
অন্ন অল্প আক্ষেপ, তন্দ্রা, নাভী মুছু বা! কখন কখন লুপ্ত হয । 

হেলেভোনা- গ্রতিক্রিযার সহিত জব শীরঃপাঁড়া, চক্কুরঞ্তবর্ণ 
লোহিতবর্ণ গণ্ুদ্ছল । বিকাব অবস্থায ঘে যে বধ ব্যবহার 
হষ ভাহানিক্গে প্রদত্ত হইল । ওষধ সমূহের লক্ষণ ও £কার্ধ্য 
সাশ্্লিপাতিক জ্বর চিকিৎসার সহিত মিলাইযা প্রযোগ করা 
বিধেয়॥ ষথা বেলেডোনা, হাঁওসসাযেমস। ঠামোনিয়ম, ওপিয়ম, 


১৮০ ছো'মওপ্যাথিক। 


দিকিউটা, ক্যানাবিষ ইগ্ডিকাঁ ইত্যাদি উক্ত উষধ সমূহ ব্যভিভ 
যদি রোগীর উপস্থিত লক্ষণেব সহিত অন্য ওষধ মিলিত হয় 
তবে তাহাও প্রযোগ কর উচিত! 


হিক্ধা! চিপি.হনা । 


বক্ষ হইতে তীদৰ ব্যবচ্ছেদক পেশীব শ্রাঘুব প্রদাহ বশত£ 
ও স্বরযস্ত্র গহ্বর আক্রাস্ত হইলে পাঁকস্থলিব শ্লৈশ্মিক ঝিলীতে 
বক্ত সঞ্চয় হইয। হিনধ। জন্মিষা থাকে । সহজ অবস্থা ও শিক 
হয় তাহাব চিকিৎসাব সহিত ওলাউঠা বোগগঠ্রস্থ ব্যক্তির তীর 
উঞ্ক ও ধারক ওষধধ সেবন বশতঃ যে হিক্কা জন্মিয়া থাকে 
তাহার চিকিৎসাব তাঁকতম্য আছে। ম্ুস্থাবন্থায় হিক্কা হইলে 
তাহার ওঁষধের সহিত ইহাব গ্রতেদ থাকা প্রযুক্ত নিয়ে উষধ 
সমেত চিকিৎস! লেখা হইল । 

বেলেডোন।-_ অতিশয় হিকা', হিন্ধা বশতঃ শধ্যায় খ্রি 
হইয়। থাকিতে পাবা যাঁষ না, হিন্কা হইযা পুনঃ হিন্কা 
হইবার মধ্যবস্তাঁ সময় বর্ধিরতা, নিশাকালে ঘর্খেব সহুত হি্কা, 
হিক্ক] বশত: অঙ্গ পপ্রত্যঙ্গ বক্রভাঁব ধাঁঝণ কবিয় থাকে । 

সিকিউটা-_অত্যস্ত বদ বিশিষ্ট পুন? পুন? কিন্ত হইলে । 

হাওসসায়েমস_ পেটে খালধরা, হিন্কা জনিত অসাড়ে মূত্ধ 
ত্যাগ, পেট গড় গড় করা, মুখে ফেনা ও সঙ্গে সঙ্গে হিক্কা 
থাকিলে । 

ই্রাফিসেগ্রিয়া _গুবল হিন্কা বশত: বমন, মুচ্ছারশতঃ ও 
শীঘ্র শীঘ হিককায় ব্যবস্থ্যে। 

ইগনেনিযা--আহাব বা পান কবিবাব পব হিন্ধা হইলে । 

ফমফরনম-আহারেব পর যদ্যপি হিকা হয তজ্জন্য পেটে 
বেদনা ও পেট কন কন করে তাহা হইলে প্রযোজ্য । 

কার্বোভেজ_-রোগী এপান ওপাঁস করা, নড়ী চড়ার দরুণ 
যদ্দি হিন্কা হয় তাহ! হইলে ফলপ্রদ্। 

মালফার--হিক্ক বখতঃ ক$ ও জাহুতে বেদনা থাকিলে । 


বিচ্টৃপ্রিকা বিজ্ছাজ। ১৮৪ 


গ "এগবাষ ক্যাসটাব-_বাবস্বার হিক। বশত$-'বিরকি করার 
ও পু: পুনঃ বিরক্তি জনক হিজ্কা হুইতল প্রেয়োজ) 

উল্লিখিভ ইষধ ব্যতিত অন্যান্ত ওষধ হিনা রোগে বাঘহাধ 
সয়) য্যপি লিখিত ওধধ দ্বারা হিন্ধী নিবাবিত না হয তাহা 
হইবে নিক্রল্িখিত বধ ব্যবহাব কবিষা দেখা! উচিত যথা 
নগ্যন্মিকা, জ্যাকাদিদ ত্রা€নিক্া, কুপ্রম, ভিরেটাম। জিষ্কাম | 
শহর সমূহ জক্ষণায়ঘাষিক পেবন করিধাও যগ।পি কোন ফল 
না পাওয়া যাষ তাহ হঈজে উদবে কুমি থাক? প্রযুগ্ত হিক্' 
নিঝারণ হইভেছে না জানিবা পিনা প্রয়োগ করণ উচিত 1 পন্হষ্ঠ 
ভালে পালশঙ্গ্য লবণ মিশ্রিত কবিয়া পান কমতে দে উচিত 
কিস! দৃষ্ধের সহিত চুনের জল জল্ল পরিমাণে যিশ্রিত করিক্স? 
দিলে রাস্যাটোপাইন প্রয়োখ করিলে কৃষি বহির্ণিত ছুই! ধার । 


বমন চিকিহ মা । 


খওলাউঠ1 বোগ হইতে ারোগ্য লাভ ক'্লেও অধিকাংশ 
স্থলে কয়েকটী ভপসর্গ আপিহা মুষাদেহে আক্রমণ করে তথ্যে 
বুমন এক প্রকার 1 দ্ষপবিমিত পন্ধরন নির্গত ও পিসল্ফাধ ছইঙে 
পেত্বের উদপীরণ বশতঃ পাকাশযে এক প্রকার অস্বাভাবিক 
উঠদ্ধলঃ হইতে থাকে এই লয়ে যাহ! বমন হইতে থাকে থা 
কর.ও পিস্করস । 


ইপিকাক্ষোধেনা-- প্রবল বমনোগযম কিন্ত বমন হয় ন[। 
নক্সভমিক1 প্রবল বমন হইতে থাকঙ্ে। 
ইউপেক্টোরির়ম -জব্দপানাস্তে বম়ন। 
পৃডোফইিলম-প্রবল বমনোদ্যম কালে ইপিক্যার প্লেকন 


করাইয়া ফল ন! দশিলে নক্স দেওযা উচিত কিন্তু উচ্চয় খীঘধ 
পলেরলে প্রতিকার ন। হলে পদ্দোফাইলম ব)বস্থেক । 
রুদকরম_কনপানের পর বমন ন! হইয়া গুনরায় জগপান 


করিলে প্ররদ জল জদমাশরে উদ্ধ হইয়া বমন জয়ন্ত হয় । 
১৮ 


১৮২ হোহিগপ্যাথিক । 


* এ্রতদ্যতীত আতিক কুণ্রম এবং এসিড -হাইডুোসিয়েনিকের 
অনেক স্থলে সাহ্থায্য লইতে হয় । 


উদরাময় চিকিৎসা । 


জাশামত প্রতিক্রিষা হইলে পব যদ্যপি প্রত্রাব বিহীন 
বখতঃ অল্প উদবাময় থাকে, তাস! রোগীর পক্ষে উত্তম বিবেচনা 
করিধ! তদনিবারণছেতু ওঁষধ প্রয়োগ কর] উচিত নয় । উষ্ত 
উদরাময় পুনশ্চ বদ্যপি প্রবলতা ধারণ করে তাহা! হইলে 
অবস্থানুযায়িক পূর্বেকার ওষধের উচ্চ ডাইলিউসন ব্যবহার 
কৰা উচিত | প্রজ্ীব হইয়াও যদ্যপি উদরাময় গ্রশমিভ না 
হয় তাহা হইলে নিম্ন লিখিত ওষধ ব্যবহার করা উচিত ॥ 

পড়োফাইলম--যক্ুতের উত্তেজনা বশতঃ ভেদ হইলে । 

ফসফবিক এসিড বেদন! রহিত তরল পাুবর্ণ ভেদাধিক্য। 

ফলফরস -নানাবর্ণ যুক্ত ছিবড়ে ছিবড়ে বা খণ্ড খও মল, 
পিপাসা, জলপানে বম এবং উদর স্দীতত হয়। 

চাষনা-লামান্ক পেট ফাঁপা, হুর্ন্বযুক্ত তবল হল্ছে হলদে 
মল, স্বা গ্রহণে ভিজ্ঞবোধ, জিহ্বা সাদা ৰা সবুজ বর্ধেব লেখা- 
বত । এস শ্ীবধ সেবনে ফল না দর্শিলে ফেরম মেটাঁলিকম, 
ব্যবন্থেক্স । রোগের প্রাবল্য বশতঃ কোটন, সীকুর্রিত্রষ, 
রষটক্স,। এট্টিমোনিষম টার্টারিকম, কার্বতেজ ইত্যাদি খউষধ 
সমুদ্ধ ব্যবহার হইয়া থাকে। 


আধ্মান চিকিৎলা 


ওলাউঠার প্রখর বিষ ক্রিয়া বশতঃ অস্ত্র নলীর গাল্রাবরণ 
পেশী সমূহেষ পক্ষার্থাত নিবন্ধন, আভ্যন্তরিক দুষিত পদার্থ 
পির্শত ফালীন সম্পূর্ণ নির্গত না হইয়া অন্ত্রের মধ্যে থাকিলে 
আরোগ্য জবস্থা প্রাপ্ত হইলেও উক্ত সঞ্চিত পদার্থ সমূহ 'বিকৃত 
ভাবার হয় ডাহা হইতে বাষ্প জপ্দিয়া ধাকে ও উদল্ধ শ্বীত 
হট্য়া উঠিঞ্লে জানান রোগ কল যা। অত্যাধিক আক্াঁন 


বিবচিকা বিচ্তাস । ১৮৬ 


ধশতত ধক্ষোলগর ব্যবচ্ছেদ পেশী 'চাপিত হইয়া স্বাসিক্রিবব 
বোধ করতঃ যুড্যুফুখে নিপতিত করিতে পায়ে) তজ্জত “ইচ্ছা 
চিকিৎনা বিবেচনা! পূর্বাক করা উচিত । . 
লক্ভসিকা পাকাশয়িক আন, খ্ণিতাধিকড ও অস্রনলীর 
সঞ্চিত পদার্থের জন্ভ আধ্বান না হইলে। 
লাইকোপোডিরম-কোইবদ্ধ ও অঙ্তেব আশ্থান । 
মাকুরিয়ল-_ মুখে ছুর্গদ্ধ ও ষকুতেব কার্ধয গরিকার জে 
চাগ্তি ন! হওধা প্রযুক্ত আগ্মান হইলে । 
ফার্বভেজ-_উদরামযের মহিত জাম্বান থাকিলে । 


সালফার - জন্পবহাঁ সলীর দুধিত লিক্রিলন বপতঃ শ্সৈ্মিক 
বিলীর শিরায় রক্তাধিকা কারণ আধ্যান । মাকরিযসপ ব্যব- 
হার কবিয়া ফল প্রাপ্ত না হইলে লালফার ফলপ্রদ । 

ওপিয়ম, কুপ্রম, ক্যাপসিকম, ক্যান্কার, চায়না, এসাফিটিচ। 
ইত7।দি সময়ে লমষে বাধহার হইয়! থাকে । 


শরবত ও ক্ষত চিকিৎসা | 


শীর্তভা প্রবল ওলাউঠায আফুমখ্ডুলের অআবসনতা বশত 
রোগী হূর্বাল ও দ্দীণ হইয়া যায়, আহারীয় লাম) ;পরিপাক 
করিলেও শরীর শুষত। প্রাপ্ত হয় ভাহাকে শীর্ণভ) বলে। 
অনেক সময় রক্ত হীনতা বশত: ঘা, পাচড়া, ফ্োডা, চক্ষু উঠা, 
কান ফোলা ও পু'জ পড়া, সর্বদা শন থাকা বশত: শবাীবের 
শ্ঘানে স্থানে বেদনা ও ক্ষত, সুখে ঘা, জননেম্জিয়ে ক্ষত 
অশুকোবে ক্ষত, ও নালিকাতে কত হইয়া! পঞ্িতে থাকে । 

অনেকে শীর্ণতা রোগীকে শুকোধরিবশছে বলেয়া তাচ্ছলয 
করেন কিন্ত তাহ! না করিয়া তাহার প্রতি য় পূর্বক চিকিৎসা 
কর! উঠ্তি। এই শীরভা রোগে প্রথমে চায়না ব্যবহার 
রূরা উচিত ॥ তবকাতে উপকার নাহ্টাল চায়না বলুক. ।রহাহাছে 
কোন কম প পাইলে ব্যাপটিসিয়। কার্কোন্ছেজ। এসিড 


২৮৪ ছোঁিওপাবিক। 


ফমকরিক ও রলটক্জ। দিবেন স্ইহাতেন্ড হদাাশিকো ক রুল না ছিব 
তবে আপমেনিক ব্যবস্থা করিয়া শেষ করিক্সেন। 
শরীর ক্ষত । 
শরীরের স্থানে শ্ছানে ক্ষত হইয়া পুজ [ নির্গত হইছে থাকে 
খন সাইলিসিষ! ও কিপার সালফ ব্যবস্থেয ; শ্কোটক' ফটয়া 
বা'গিরিয়া ক্ষত হইতে পুঁজ নির্গ্ ছইতে খাকিতল' মাইলি'সন্ব' 
বাধার ছহ্থ। 
মুখ ক্ষত। 
যুখের ভিতর ক্ষত হইলে নাইটিক এপিড, কার্কোভৈজ্; 
অধক রক্তশ্রাব হইলে অমিশ্র আর্পিক" ক' ডাম স্ডুয় ওজন 
পরিষ্কার জঙ্গেব সহিত বিশাটরা কুল কব! উচিত ইত।তেও, 
কিপার সালফার, পাইলিসিযা স।লকাব ও আরমধ্্ঘট লক্ষণ" 
বাঁয়ক আভ্যস্তাকক ব্যবহার হইবা থাকে । 


চক্ষু গত । 
পরিপোধণ ক্রিঘার হীনতা প্রযুক্ত ও রক্ত হীনত! বশতঃ 
সউ্গ রোগ উৎপন্ন হষ্টফা ধাকে। 


নিকেলী - শ্রথম অবস্থায় চক্ষে বাপনা দেখিলে । 

পাল্সটিলা আঁধক রক্ত সঞ্চয় বশতঃ ক্ষত হইতে আরজ 
হলে। 

এই রোগে দ্বাস্থা সশ্থ রাখা অতীব আব্ঠক তজ্জন্ত চাক্রন, 
সালফার, কাঁর্সে" ফ?ফরিক এসিড, সলফিউরিক এসিড. মেবন 
বিধেয় কারব স্বাস্থ্য সুস্থ রাধিলে আপন হইতে" যৈগ 
আরেগ্যে হই ধায়। 


কণযুল গুদাহ। 


সঅভ্ান্ত পপাই ও পৃ সঞ্চয় ছুটলেল্যাকীসিসি। গুদাছ 
বষাইডে হ্ঃবে বেলেভোনা ও মাকুণযর্ সল ও কখন ফিখন 


বিশ্বচিক! বিজন । ২৮৫ 


রমটন্ম পর্ম্যায়ক্রমে.বাব্হার হইয়া! থাকে । জধিক পঁজনিগত 
হইলে সাইলিপিয়া প্রয়োগ হয়। 


বেডশেোর বা শয্যাক্ষত | 


পাঁড়! কালীন অধিকক্ষণ এক পার্থে শুইষা থাকা প্রযুক্ত 
বিছানাব ঘেসড়ানি ও চাপ বশত; এক প্রকার জগত হইয়া 
থাকে তাহাকে বেডশোর বা শয্যাঙ্গত বলে। 

ল্যাকানিল _ গলিত শয্যাক্ষত। 

ব্যাপটিনিয়ী--পচন ধবিবার আগ্রে ব্যবহার্য । 

লক্ষণানুষায়িক আনেোনিক, কার্কে, সিকেলী হ্ভ্যার্টি 
ব্যবহার হইয়। থাকে । আর্ণিক] বা ক্যালেপুলণ অযেপ্টমেন্ট 
প্রস্তত কবিষ! বাহক ক্ষতস্থানে প্রযোগ কর! উচিত। 

গ্যাংঙ্িণ 1-_ পুরুষাজ, অণ্ডকোষ, নালিক। ইত্যাদি ক্ষত 


হয়! পচিতে আবস্ত হইলে আসেনিক, লাকাসিস,কার্কোভেজ, 
নিকেলী, ব্যাপটিসিষ। ইত্যাদি ব্যবঙ্গার হইয়া! থাকে । 

ফুষফুব প্রদাহ | হতপিণ্েব পার্থ হইতে ফুষফ্কুষেব 
ধমনী পধ্যস্ত সংযভ রক্ত জমিয়) ফুষফুষ প্রদাহ উৎপন্ন করে 
ভাহাতে শ্বাাববোধ হইয়] মৃত্য হুইযা থাকে । ব্রাওনিয', 
ফসফরস, একোনাইট, ক্যালকেবিয়া ব্যবস্থা কর] যাষ । আতি- 
সারিক বিকাব জ্রেব উপসর্ণ কুষকুষ প্রদাহের চিকিৎসা দেখুন । 

ক্য।শ্ষর গয়োগ- বোগাক্রমনের পুর্বে ষখন মাথাভার 


মাধাঘোর1, মাথায় হাত দিলে গরম বোধ কর*টক্ষু ফেমন কেমন 
করা, ও কাপনা বোধ, বুক ধড়ফড কব, সামান্ত শীত বোধ, 
বিবমিষা, সামান্ত দ্রুত শ্বান প্রশ্বাস, পেটে জ্বাল! বোধ, নাড়ী 
কিছু দুর্বল ইত্যাদি লক্ষণে ডাক্তার রূবিনীর ইগ্রীট ক্যাম্ফাৰ 
৫ বিন্দু হইতে ১৫ বিন্দু পর্যত্ব পথিকাঁর চিনির সহিত যিশ্রিত 
করিয়া দেবন বিধেষ। 

প্রথম অবস্থাঘ যখন সাধান্ত ভেদ ও বমন হয় ও যতক্ষণ 
ভেবের সহিত মল দৃষ্টি গোচর হয় ততক্ষণ ক্যাপ্ষর প্রযোগ 


১৮৪ হোমিওপ্যাবিক ! 


বিধেষয! উপরোক্ত লক্ষণ সমূহের লছিত যখন প্রথম ভে 
হইতে আরম হুয় সেই সময় ৫ হইতে ১* ফোটা! কপুরের 
আরক পরিষ্কার চিনির .সহিত্ত নিশ্রিত করেয়ণ খাওয়ান উচিত, 
ঘাহ(তে ঘদ্যপি ভেদ ও বমন রহিত না হইয়] পুনবায় ভেদ 
হঙতে থাকে এবং ভেদের সহিত যদ্যপি তখনও মল থাকে 
হাঁহ! হইলে দশ ফৌট। ক্যাক্ষার চিনিব সহিত মিশ্রিত কবিষ" 
সেবন করান উচিত। যদ্যপি উত্তবোত্তর রোগের বুদ্ধি হইতে 
থাকে তাহ হইলে ক্যান্ফাব বন্ধ করিয়া লন্ণান্যায়িক পূর্বব 
ব্যবহ্গত গঁষধ ব্যবস্থা! কব বিধেয়। 

রোগের স্ত্রপাত হইতে কে।ন চিকিৎসা ন1 হইয? উত্ত- 
রোত্তর বৃদ্ধি পাইয়। শিমন্থ লক্ষণ সমূহে পরিণত হইলে ক্যাম্ফার 
গ্রযৌগবিধেষ থা মলিন মুখম গুল, চক্ষু ব'সয! যাওয়। শরীর দুর্বল 
বোধ, সর্ববাজ শীতল, গ-্দেশ হইন্ডে উদব পধ্যন্ত জালা ও জত্তি- 
শয্‌ যন্তরণ॥ যাভনাষ কথা বলিতে অক্ষম, জ্ঞান রহিত, শ্বততঙ্গ 
ভেদ বমন বদ্ধ হওয1, পিপাসাহঠন ইত্যাদি ক্ষণে যুবা হইঙ্ে 
বুদ্ধক্গেব ৫ হইতে ১০ কৌট। ও শিশু এবং বাল্কদের ২৩ ফৌট , 
চিনির সহিত কিন্ব! ল্থুগাব অব নিষ্ধেব সাত খাওযান উচিভ ও 

ওগাউঠাগ্রশ্থ বোশীকে জন্তন্ত মতে চিকিৎপিত হউয়। 
হোমিওপ্যাথি মতে চিকিৎস! কববাব পূর্বে ছুই এক মান 
ক্যাম্ষীর প্রয়োগ কবা উচিত, পবে অবস্থা] মতে হোমিওপ্যাথিক 
উষধ নির্বয5ন করিব) প্রয়োগ করবা নিখেয় ॥ 

যেস্থলে পরিষ্কার চিনি ব। একেব।বে টিন পাওম! না ফাষ 
পে স্থলে বাঙাসাব মধ্যে ক্যান্ষাব ঢ17" বোশীকে দেওয়া 
বাইত পারে। 


ওঁধধ সেবন নিখি | 


প্রথম অবস্থীষ বোগীকে কটাম্কার নেবন কবাইয়) কোন 
ফল না! পাওয়। বশত; ফখন টিংচাব ও মিশ্র প্রধিউলম সেবন 
করবার সময় হংল ঝলিয়। জা] বায় তথন প্রথমতঃ তৃতীন় 
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কিন্বা হষ্ঠ ক্রমের টিংচার ও প্ররবিউলস পেবন করান উচিত্ত। ওলা- 
উঠ] বোশে গ্রবিউলস অপেক্ষা টিংচারে অধিক কাধ্ট করে 
এইরূপ অনেক স্থলে দেখ! গিয়াছে । প্রথম অবস্থার এক 
ঘঠাস্তব ওবধ প্রয়োগ কবা বাব কিন্তু বদ্যপি রোগ খধধ অগ্রা্ 
করিয়া উত্তরোত্তর বৃদ্ধি পায় তখন অবস্থানযায়িক লন্প হধিয়' 
অপ্ধ ঘণ্ট4 এমনকি এককোয।ট[বধ, দশ টিনিট অস্তুব উধধ প্রয়োগ 
করা যাইতে পারে । 

প্রথম অবস্থা কার্টিয। বোগেৰ বৃদ্ধিত। প্রযুক্ত যখন দ্িভীধ 
ক্সবস্থায় পবিণত হইতে থাকে তখন অবশ্থা বুঝর্ষী লমযোর 
উপর নিবীক্ষণ করিয! উষধ প্রযোগ বিধেষ , তাহাতেও যদাপি 
হাস প্রাপ্ত না! হয! উত্তবোত্তব বৃদ্ধি পাঁষ তাহা হইলে তর্ছ 
ঘন্টা এক কোষাটাব এমনকি দশ মিনিট অস্তব উষধ প্রযোশ 
করণ চিকিৎসকেব বিবেচনার উপব নির্ভব কবে ,কারণ উপর্ধো 
পর্ব উধধ সেবন কবধাইলেই যে বোগোপশম হইবে ভাঁহ মনে 
করা উচিত নয ইঞাতেগড বেগ বৃদ্ধি পাইয। থাকে । 

দ্বিভীষ অবন্থ। কাটির1 ভৃভীয বা! কল্যাপ্দ অবস্থা পবিস 
হইলে তখন ওউষধ গুযোগ্ের সময ব্চাব করা উচিত নধ। 
অদ্ধ ঘণ্টা এক কোযাটার দশ মিনিট অন্তভব ওষধ সেবন কা 
ইৰে; ভত্রাচ তাহাডে যদাপি কোন উপকার না দশেক্মথচ 
নুতন নুক্তন উপনর্গ আপিযা যোগদান করে তাহা হইলে কটতী 
উপন্থত নুতন উপনর্থ নিবাবণেব জন্তক তৎক্ষণাৎ উধষধ গ্রফোগ 
বিধেয় । 

প্রতিক্রিয়' অবস্থা সরু হইলে «ক ঘণ্ট', ছুই ঘণ্টা এমন কি 
ভিন ঘণ্টাস্তব ওুঁধধ প্রফোগ করা যাইতে পাবে । 

গ্রতিক্রিষ! গ্রাণ্ত হইডে হইঙডেই যদ)পি আন্বললিক ডগ 
সর্ণ আঅনযা যোগদান কবে তাহ! হইলে উপলগে ব হাল বৃদ্ধি 
অন্ুযায়িক ষধ সেবন বিধেয় । 

ওলবডিঠা বোগে সঞ্চল প্রকীর গুয়ধ সেবন করা হক যা 
টিংচার। প্রবিউলদ পিজিউলস্‌ টিটুরেদন , কিন্তু-টি'চার ঘর! 


2৮ ছোমি€প্যাবিক.$ 


ঘেষন সন্বর উপকার দর্শে তেমম গ্লবিউলস কিন্ত পিলিউ- 
লস দারা হয় না।, ূ 

ডাইলিউসন বিষধে চিকিৎসকের মতের উপর বিতর করে 
প্রথমতঃ ১৮ কিন্বা ৬৯ ক্রম রোগীর লক্ষণেব সন্ত উষধের 
লক্ষণ মিলাইয়! দেওয়) বিধেয়। যখন দেখা যাইতেছে ষে 
রে|গীর উপসগ কিছু প্রশমিত হইয়া পুনরাষ পূর্বব্ৎ ধারণ 
ফররিভেছে তখন কিছু উচ্চ ১২ কিন্ব! ৩* ক্রম অবস্থা কর 
উচিভ; কিন্ত ওলাউঠ) রোগে ওয় কিনব) ৬ষ্ঠ ক্রমই অধিক ব)বঙ্থাব 
হয। আবাব যখন ওুঁধধের সহিত বোগীর লক্ষণ মিলিতেছে 
বচ ধষধ প্রয়োগ ঘাবা কিছুই রোগের ভাস হইতেছে না 
সেইস্থলে ওষধের বিশুদ্ধত] সম্বন্ধে কিছু গোল আছে এমন 
অনুমান কবিতে হইবে । আবার কখন কথন রোগের গ্রাবল্য 
হেতু শীস্ব উপকার দেখিতে পাওয়া যাধ ন|। 


নিয়ম পলন। 


ওলাউঠ। রোগ যে স্থলে বহুব্যাপক হঈযা উঠে) যখন মহা 
মারী উপস্থিত হুইযাছে জ্ঞান হয় তখন পূর্ধব হইতে সাবধান 
হইবার জন্ত ইস্প্রীট ক্যান্কাব এক ফৌটা কবিষ। প্রত্যহ দুই- 
বার সেব্ন করা উচিত । উদরাময়ঞরন্থছ বোগীব উত্ত সময়ে 
বিশেষ সাবধানতার সহিত আহার বিহাব ও ওঁষধ সেবন 
কবা বিধেষ। তাত্রথণ্ড ছিত্তর করতঃ ঘুনদপাঁ ছ্াবাঁ কোমবে 
পরিষে কিশ্বা ভিকেট!ম ও কুপ্রম প্রত্যহ এফ বাব কবিষ ২টা 
ওঁধধ পর্যায়ক্রমে সেবন কবিবে। 

শাক নবজী, কাচা ফলমূল, অধিক অল্্, অধিক উঃ লামগ্রী, 
উত্তেঙ্গক ফলমূল ও অন্ত কোন উগ্রদ্রব্য, অপরিমিত আহাব ও 
বিহার, অনাচার, অপরিষ্কার, রাত্রি জাগরণ, জ্ুরাপান, পচ 
মতধ্য মাংস বা ডিম্ব, তাড়ি, অধিক লবণাক্ত দ্রবা, লোনামৎ্স্ত, 
গরম মসলা, কাচা, তেলেভাজা, আধসিদ্ধ খাদ্য সামগ্রী, ঘরমুক্গ, 
'শষা, কুটি, সরি, চিড়ে, ছানা, প্রভৃতি খাওয়া উচিত নয় ইহাতেই 
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উত্ত রোগের ভাটি কইর। থাকে বিশেদ্ড$ বছব্াাপক.-ব] যহ! 
হণ্ীরসফর উল্লিখিত খার্য বামগ্রী মৃমুহ একেবাহরই-স্পুর্শ হর! 
১০০০ 

তিরিক্ত শারিরীক বা মানরিক .পিরিল্লম, মৌ মাগার, 
আধিফাঙণ, আন্সিতারত থাকা, জধিক, শীত হিম ও "জল লন 
উদিত “রয়, সঙ্গানর্বাদল পরিফার পরিচ্ছন্ন খাঁকা, পরিকর নান 
পেবস, মিয়মিত,বিশ্ুদ্ধ বায়ু সধালিড গৃছে বাসি ও বাটার -চেকুস্তার্শ 
পকিকাবরে বাপগা উচভ। পেঁতদেতে ভিজা মাটিকে বাল য়া 
আবিক আগ অখহান এঘং পঞ্টাপুত্বিণর জলপর্ন্দ বর উচিত নয় । 

ওলাউঠা হাস্থ রোগীর মকমৃন, বমন ও জড়িত বস্ত্রাদি অনি 
পোড়াস্টয়) ফেল। উচিষ্ত ধা বাটী হইতে দুর গেশে অখচ-পুষ্ধরিবর 
নিকট না হয় এমনগ্ছলে অটিক গত খুড়িয়া পুত্যা ফেলা 
উচিন্ত। 

উক্ত ধোগগর্্ রোগীর মিকট যাইতে হইলে কিছু স্সাহার 
না করিয়ণ শৃ্য উদবে যাওয়া উচিত নয় । 

ওলাউঠ। গ্রস্থ রোদ যে গৃকধে খাকে সেই দু জ বাটীয চড়ুঃ 
*্পার্শে গন্ধক জ্বোলাইবা ধৌধা দেওয়ণ, ফকার্খালিক লোসম ছ়ান 
উচিত । মফদ্দবেলে কার্কালক এসিড অভাবে পোড়া কলার সদ 
£নের জলেব লহিত মিশ্রিত করিব' ছড়ান উচিত । 


পখ্যাপথ্য । 

রোগের প্রথ্র হইতে পথাবিষষে কিছুই বির্কাচল কর] 
ধায় না ভবে মধ্যে নধ্যে ভাল্ল অল পরমাণে শীতল জল ও? 
ট্রকর1 টুকবৰ। বরফ দেওয়া যাক্টতে পারে। অয অল শীতলছল ও 
বরফ মৃত্য পর্যন্ত দিতে পার! বায়) যিনি আদৃষ্ট বঙগতঃ-বা 
প্চিকিৎস! বশছঃ গুতিক্রিয়া অবস্থা গুপ্ত হয়া আাঝোগা 
লাভ করিতে থাকেন তাহার প্রতি পথের ব্যবস্থা করা উচিত এ 
কেননা পথ্য অভাবে রোগী মৃত্যুমুখে পতিত হইতে “পারে 
াহা! বলর! আতিরিত বা! উগ্র পথ্য ব্যংস্থ। করা উচিন্ক $ 


৯৪ খোঁসিওখ্যাধিক । 
নহে। অভিরিষ্ত কুর্ধা বশত; যে পরিদাণে ন্দা্ার, করি 
সক্ষম ছয় তার জন পরনিমাশে খাদা শ্রয়োা । উত্ত/ন্জবস্থাক় 
প্রথমতঃ এরাকট পরে বার্লি জলে বিদ্ধ করিয়া সাঙ্গাম্য হব 
বা চিনি যিশিত করিত ইগেওয়া বিধেয? উক্ত আছিতীয় ভ্রধ্য 
যগাপি সছতজৈ পরিপাক" করিটে পারে । তাহা? হঈলে পর 'দিখগ 
পোঁরের ভাত বঙ্জে ছেঁকিয় গাঁধাল পাতার বোল, কই ধাষ্ধর 
পিক্ি মৎসের বোল" ও তৃপ্ধে জলে সিশ্রিত্ভ করিরা লাঞচগীন্া 
পিদ্জধ করতঃ চিনি ফিস্বা যিছয়ির গুড়া মিশাইয়। দেওয়] উত্জিত 
তাহ! কর্দাপি লহ আবস্থার় পরিপাক হইয়া ধা তাছা হইলে 
ক্রমাঞ্চয়ে লঘু পথা সপ্াহ কাল দেওয়া? উচিত। 

ছোমিওপ্যাবিক ওষধ সেবন করিলে বাছাক কোন উুধধ 
প্রম্নোগ করিতে হয় না; তত্রাচ কয়েকটী বাছিক প্রয়োগ ওষধ 
জানিঘ়া রাখ) ভাল। কল্যাপ্প অবশ্থায যখন অভিরিভ্ঞ 
খিল ধরিতে থাকে গু'ট গুড়াইয়া তাহার ধৃহিত কুলখ লাই 
ভাজির়া চূর্ণ করতঃ একত্রে মিশ্রিত করিয়। মর্দন করা উচিত 
ইটের খ1 ছধকিয়া ঘা লবণ পুটুলি করিয়া আগুনে তাভাইয় 
সেক ধেঞন্ধ! ব] বেভিলে গরম জল পুরিয়া ছিমাঙ্গ স্থানে. সেক 
দ্েওয়। যায়। প্রসাদ করাইবার জন্য ভলপেটে জলের জালার 
মাটি, লুলি শাক বাষ্টিয় এবং সমপরিমাণে শীলবড়ী ও ডাকি: 
একত্রে গুলিযা তলপেটে প্রলেপ দেওয়া উচিত । ফুষস্কুস প্রদাঞ্ছে 
বক্ষে রাইসর্ধপ চূর্ণের বিলিার, এবং বিকার অবস্থায় উক্ত বিলি 
ইন ঘাড়ে,ও মাথায় এবং বরফ দেওয়া! ফাইস্কে পারে। 


বগি 


সম্পুর্ণ । 


